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DAMES EN HEREN,
INLEIDING.

De bespreking der begroting van Sociale Voorzorg
heeft in Uw Commissie enigszins ongewoon verloop
gekend.

Wij begonnen .inderdaad de studie van de begroting
in de maand januari met een uiteenzetting van de toen-
malige Minister van Sociale Voorzorg, de heer Brou-
hon.

Uw Commissie heeft aan de inleiding van de Minis-
ter en de artikelen van de begroting een grondige be-
spreking gewijd tijdens vier bijeenkomsten. Vanzelf-
sprekend werd de nodige aandacht besteed aan de
verschillende vraagstukken die bij de behandeling van
de begroting worden gesteld. Daarvan getuigen de vele
statistieken en tabellen.

Het grootste deel van de tijd werd echter in beslag
genomen door de bespreking van de moeilijkheden die
rondom de ziekteverzekering waren gerezen. Er had
hierover gedachtenwisseling plaats in de schoot van
de Commissie en zowel de commissarissen als de heer
Minister waren er bezorgd om voor de aktuele moei-
lijkheden een afdoende oplossing te vinden.

Het eerste deel van het verslag wordt aan deze
besprekingen gewijd. Om de bespreking te vergemak-
kelijken en vlotter te laten verlopen werden door
sommige commissarissen schriftelijke vragen gesteld.
Deze vragen konden door de Minister niet meer in de
commissie worden beantwoord omdat de regering in-
tussen haar ontslag aan de Koning had aangeboden.
Niettemin heeft de Minister schriftelijk antwoord op
de gestelde vragen aan de verslaggever laten toeko-
men. De Commissie heeft beslist deze antwoorden als
bijlagen in het verslag op te nemen.

Na de vorming van de nicuwe regering werd de
bespreking van de begroting hernomen op 31 maart.

De nicuwe Minister, de heer Pl. De Paepe, verstrekte
in cen korte verklaring enige toelichting op het sociaal
programma van de nicuwe regering. Dit gaf aanleiding
tot een bespreking die volledig aan de ziekteverzeke-
ring werd gewijd.

Het relaas van deze zitting vormt het tweede deel
van het verslag.

Tenslotte worden in bijlage nog enkele tabellen
opgenomen waarnaar in het verslag verwezen wordt
alsmede de tekst van de persconferentie van Minister
Segers op 14 december 1965.

* %k
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MESDAMES, MESSIEURS,
INTRODUCTION.

Votre Commission a examiné le budget de la Pré-
voyance sociale d’une maniére quelque peu inhabi-
tuelle,

En effet, cet examen a commencé en janvier par
un expos¢ du Ministre de I’époque, M. Brouhon.

Votre Commission a consacré quatre réunions a une
étude approfondie de I’exposé du Ministre et des arti-
cles du budget. I1 va de soi que les différents problé-
mes posés par ce budget ont été examinés avec toute
Pattention requise. Les nombreux tableaux et statisti-
ques annexés au rapport en sont le témoignage.

En fait; votre Commission s’est surtout préoccupée
des difficultés qui s’étaient fait jour dans le domaine
de P’assurance maladie. A ce sujet, elle s’est livrée a
un échange de vues trés franc et, comme le Ministre,
elle s’est efforcée de trouver une solution définitive
aux difficultés actuelles.

Ces débats font 'objet de la premiére partie du
présent rapport. Afin de les faciliter, certains commis-
saires ont pos¢ des questions écrites. Le Ministre n’a
pu répondre i ces questions en Commission, parce que,
dans P’entre-temps, le Gouvernement avait offert sa
démission au Roi. Néanmoins, il a fait parvenir a votre
rapporteur une réponse écrite aux questions posées.
Votre Commission a décidé d’annexer ces réponses au
présent rapport.

Le 31 mars, aprés la formation du nouveau Gouver-
nement, la discussion du budget a été reprise.

Dans une bréve déclaration, le nouveau Ministre
M. P. De Paepe, a donné quelques éclaircissements
sur le programme social du nouveau Gouvernement.
Cette déclaration donna lieu 4 un débat entiérement
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consacré a P’assurance maladie.

C’est ce débat qui constitue la deuxiéme partie du
présent rapport.

On trouvera encore en annexe quelques tableaux
auxquels le rapport se référe, ainsi que le texte de la
conférence de presse donnée par M. le Ministre Segers
le 14 décembre 1965.
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EERSTE DEEL.

BESPREKING
VOOR DE REGERINGSWISSELING.

I. Uiteenzetting van de Minister.

De Minister van Sociale Voorzorg heeft de algemene
bespreking geopend met de volgende uiteenzetting :

De begroling voor 1966 is een trouwe weergave van
de sociale politiek van de Regering. De belangrijke
verhogingen van de begrotingskredieten, tijdens de
laatste vijf jaar, stellen de aanzienlijke financiéle
inspanningen in het licht.

Het totaal bedrag van de begrotingskredieten van
het departement van Sociale Voorzorg is als volgt
geévolueerd :

6.959 miljoen in 1962;
7.336 miljoen in 1963;
9.470 miljoen in 1964;

12.193 miljoen in 1965 (de bijkredieten inbegre-

pen);

14,380 miljoen in 1966.

Van 1962 fot 1965 bedraagt de verhoging 7.421
miljoen. Het oorspronkelijke cijfer is dus meer dan
verdubbeld.

Het grootste gedeelte van die kredietverhoging ging
naar de ziekteverzekering :
in 1962;
in 1963;
in 1964;

4.741 miljoen
4.856 miljoen
7.271 miljoen
0.767 miljoen in 1965;
11.727 miljoen in 1966
dit is een verschil van 6,980 miljoen tussen de cijfers
van 1962 en 1966.

De bedragen ten behoeve van de lichamelijke min-
der-validen, de gebrekkigen en verminkten, de arbeids-
ongevallen en de heroepsziekien stegen van :

807 miljoen in 1962
tol 1.523 miljoen in 1966.

Een overzichtstabel per rubrick beval, behalve de
cijfers met betrekking tot de administratieve uitgaven,
ook de verdeling van de kredieten over de verschillen-
de sectoren van de sociale zekerheid.

Gewone uitgaven.

in miljoenen franken,
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PREMIERE PARTIE.

REUNIONS TENUES SOUS LE GOUVERNEMENT
PRECEDENT.

l. Exposé du Ministre.

Ouvrant la discussion générale de son budget, le
Ministre de la Prévoyance Sociale a fait ’exposé sui-
vant :

Le budget présenté a votre Commission pour 1966
est le reflet fideéle de la politique sociale du Gouver-
nement. Les majorations importantes que les crédits
budgétaires ont subies au cours des cinq derniéres
années illustrent I’effort financier considérable.

L’évolution du total des crédits budgétaires du
département de la Prévoyance Sociale se présente
comme suit :

6.959 millions en 1962;

7.336 millions en 1963;

9.470 millions en 1964;

12.493 millions en 1965 (crédits supplémentaires
inclus) ;

14.380 millions en 1966.

De 1962 4 1965 I'augmentation est de 7.421 millions.
Le chiffre initial a done été plus que doublé.

L’assurance maladie a accaparé la plus grande par-
tie de cette majoration des crédits :
4.741 1962;
4.856 1963;
7.271 1964;
9.767 millions en 1965;
11.727 millions en 1966
soit 6.980 millions d’écart entre les chiffres de 1962
et 1966.
Les handicapés physiques, estropiés-mutilés, acci-
dentés du travail et maladies professionnelles, passent
de :

807 millions en 1962
a 1.523 millions en 1966.

millions
millions
millions

en
en
en

Un tableau d’ensemble par rubrique donne, en plus
des chiffres relatifs aux dépenses administratives, la
répartition des crédits entre les divers secteurs de la
sécurité sociale,

Budget ordinaire.

en millions de francs.

1962 1963 1964 1965 1966

Administratieve uitgaven. — Dépenses admi-

nistratives . e e 88 94 94 112 12
Verzekering tegen ziekte-invaliditeit. -—

Assurance maladie-invalidité . 4.741 4.856 7.271 9.767 11.7214

Verplichte. — Obligatoire :

1. Loonarbeiders. — Salariés . 4.018 4.090 6.350 7.986 10.001

2. Zelfstandigen. — I'ndépendants — — 100 593 671

3. Zeelieden. — Marins .. 3 3 3 4 11
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1962 1963 1964 1965 1966
Vrije. — Libre 686 729 789 1.154 1.000
Kinderbijslag. — Allocations familiales . 907 1.143 857 1.296 727
a) Loonarbeiders. — Salarids . . . 635 746 452 626 182
b) Niet-loonarbeiders. — Nown-salariés 272 397 405 670 548
Mijnwerkers. — Ouvriers mineurs . 381 357 281 263 242
a) Jaarlijkse vakantie. — Vacances
annuelles . . . . . . . . . 284 275 210 195 194
b) Vrijkaarten. — Billels gratuits . . . 55 48 44 48 45
Minder-validen. — Handicapés physiques 807 847 920 1.009 1.523
a) Gebrekkigen-verminkten. — Estropiés-
multilés. e e e e e 776 816 879 951 1.321
b) Arbeidsongevallen. — Accidents du
travail . . . . . . . . . . 30 30 . 40 54 70
¢) Beroepsziekten. — Maladies profes-
stonnelles . e e e 1 1 1 4 132
Pensioenen/kosten ten laste van de Staat. — ’
Pensions|fonds & charge de 'Etat . . . 18 2 31 28 32
Sociale verzekeringen Eupen/Malmédy. —
Assurances sociales Eupen-Malmédy . . 2 2 2 2 2
Grens- en seizoenarbeiders. — Frontaliers- \
S@ISORMMLEYS . . . . .« . . . . 15 16 15 16 9
6.959 7.336 9.470 12.493 14.380

Een andere tabel geeft een overzicht van de uitgaven
ten behoeve van de werknemers van 1962 tot 1966.
De daarin voorkomende cijfers uitgedrukt in miljoe-
nen franken, zijn overgenomen uit het algemeen ver-
slag over de sociale zekerheid. Wat het dienstjaar 1966
betreft, zijn zij uiteraard voorlopig; zij bevatten ook
de nieuwe voordelen waarin de regeringsverklaring
voorziet, met name voor pensioenen, kinderbijslagen,
enz,

Het totaal van de uitgaven voor sociale zekerheid
ten behoeve van de werknemers beloopt :

58.027 1962;

63.968 miljoen in 1963;

73.027

85.670

95.818

miljoen in

miljoen in 1964;
1965;
1966.

miljoen in
miljoen in

Hier ook bekleedt de ziekte- en invaliditeitsverzeke-
ring de eerste plaats :

14.505 miljoen in 1962;
29.587 miljoen uitgetrokken voor 1966.

Ook in de andere sectoren zijn de verhogingen echter
belangrijk : ‘

a) pensioenen : 19.351 miljoen in 1962 ’
27.488 miljoen in 1966

b) kinderbijslag : 12.913 miljoen in 1962
20.888 miljoen in 1966

c¢) jaarlijkse vakantie : 6.086 miljoen in 1962
10.932 miljoen in 1966

Un autre tableau reprend les dépenses effectuées au
bénéfice des travailleurs de 1962 a 1966. Les chiffres
qu’il contient exprimés en millions de francs, sont
repris du rapport général sur la sécurité sociale. En ce
qui concerne ’exercice 1966 ils sont forcément provi-
soires; ils comportent les avantages nouveaux repris
dans la déclaration gouvernementale notamment en
faveur des pensions, des allocations familiales, etc.

Le total des dépenses de sécurité sociale en faveur
des travailleurs se chiffre comme suit :

58.027 1962;

63.968 1963;

73.027 1964;

85.670 1965;

95.818 1966.

millions en

millions en
millions en
millions en

millions en

Ici également ’assurance maladie-invalidité prend
Ia premiére place :

14.505 millions en 1962;
29.587 millions, prévision pour 1966.

Cependant, les majorations dans les autres secteurs

| sont également importantes :

a) pensions : 19.351 millions en 1962

; - 27.488 millions en 1966

b) allocations familiales 12.913 millions en 1962
20.888 millions en 1966

¢) vacances annuelles :  6.086 millions en 1962
10.932 millions en 1966



(5)

Uitgaven ten voordele
van de loonarbeiders tussen 1960 en 1966 (1).
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Dépenses effectuées au bénéfice
des travailleurs salariés entfre 1960 et 1966 (1).

1966
1962 1963 1964 1965 Ramingen
(a) (b) (c) (d) (2) Prévisions
() (2)
Zickte- en invaliditeitsverzekering. — Assurance maladie-
invalidité e RN 14.505 16.513 19.883 25.937 29.587
Werkloosheid. — Chémage e e e 3.968 4.557 3.501 + 4,500 4.502
Ouderdoms- en overlevingsverzekering. — Assurance
vieillesse et survie . . . . . . . 19.351 20.388 22.093 24.226 27.658
Arbeidsongevallen. — Accidents du travail 329 342 352 387 387
Beroepszickten. — Maladies professionnelles . 75 85 86 200 400
Kinderbijslag. — Allocations familiales .o 12.913 14.583 16.087 19.200 20.888
Gezinsvacantiegeld en vacantiekinderbijslag. — Pécule
familial de vacances et allocations familiales de vacances. 800 949 1.121 1.452 1.634
Jaarlijkse vacantie. — Vacances annuelles 6.086 6.551 9.184 9.768 10.932
TOTALEN. — TOTAUX 58.027 63.968 73.027 85.670 95.998

(1) Bron: Algemeen verslag over de maatschappelijke zekerheid, jaren 1962 tot 1964 (tabellen (a) tot (c). — Source : Rap-
port général sur la sécurité sociale, années 1962 & 1964 tableaux (a) a (c).
Organismes de sécurité sociales pour les anndes 1965 et 1966 (tableaux (d) ef (e).

(2)

Voor de ramingen van 1965 en 1966 werden de berekeningen gemaakt volgens coéfficiént 123,75. — Pouwr les évaluations

de 1965 et 1966 les calculs ont été établis & U'indice 123,75,

®
* &

De Minister sprak vervolgens over de voornaamste
problemen van de maatschappelijke zekerheid in ons
land.

A. ZIEKTE- EN INVALIDITEITSVERZEKERING.

1. De wet van 9 augustus 1963 en de daaropvolgende
wetten hebben aan het R.ILZ.1V. een haast volstrekte
autonomie verleend in de aard van die welke is toege-
kend aan de instellingen die op z.g. « paritaire grond-
slag » worden beheerd.

Het bemoeiingsreeht van de Minister is zeer beperkt :
indien de wet of de verordening miskend worden of
indien het algemeen belang wordt geschaad, kunnen
de regeringscommissarissen gebruik maken van hun
recht van beroep, welk beroep binnen vijftien dagen
moct worden bevestigd door de bevoegde Minister,
zonicl zijn de beslissingen van de beheerscomités uit-
voerbaar,

Indicn een comité in gebreke blijft, kan de Minister
ook in zijn plaats treden om de nodige beslissingen
te nemen.

Ten slotte heeft de Minister nog het recht de begro-
ting af te wijzen.

2. De wet van 9 augustus 1963 stelt de beginselen
vast waaromirent geen fundamentele meningsverschil-
len bestaan tussen meerderheid en minderheid. De
wet bepaalt met name dat de ziekte- en invaliditeits-
verzekering een sluitende begroting dient voor te leg-
gen, '

Aan de andere kant is de wet van 9 augustus 1963
op 8 april 1965 gewijzigd ingevolge het akkoord dat
op 21 juni 1964 tot stand is gekomen tussen de Rege-
ring, de verzekeringsinstellingen en de vertegenwoor-
digers van het gencesherenkorps.

Le Ministre passe alors 4 Pexposé des principaux
problémes de la Sécurité sociale dans notre pays.

A. ASSURANCE MALADIE INVALIDITE.

1. La loi du 9 aofit 1963 et les lois subséquentes ont
donné 4 I'LLN.A.M.I. une autonomie a peu prés abso-
lue sembable & celle accordées aux institutions régies
par le systéme dit de « gestion paritaire ».

Le droit d’intervention du Ministre est trés limité :
si la loi ou les réglements sont mis en échec ou bien
encore si P’intérét général est 1ésé, les Commissaires
du Gouvernement peuvent user d’un droit de recours
lequel doit étre confirmé dans les quinze jours par le
Ministre compétent faute de quoi les décisions prises
par les Comités de gestion sont exécutoires.

En cas de carence d’un comité, le Ministre peut éga-
lement se substituer 4 lui pour prendre les décisions
indispensables.

Enfin, le Ministre a également le droit de ne pas
accepter le budget.

2. La loi du 9 aolit 1963 établit des principes au
sujet desquels il n’existe pas, enfre la majorité et la
minorité, de différences fondamentales. La loi prévoit
notamment que le budget de I’assurance maladie-inva-
lidité doit étre présenté en équilibre.

D’autre part, suite & I’accord réalisé le 24 juin 1964
entre le Gouvernement, les organismes assureurs et
les représentants du corps médical, la loi du 9 aoiit
1963 fut modifiée en date du 8 avril 1965.
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Deze laatste wet voorziet in onderhandelingen en
in het sluiten van verbintenissen tussen de geneesheren
en de vertegenwoordigers van de verzekeringsinstel-
lingen, alsmede tussen de tandheelkundigen en de ver-
tegenwoordigers van de verzekeringsinstellingen.
De in 1964 aangegane verbintenissen verstreken op
31 december 1965.

Naast deze wijziging van de wet van 9 augustus
1963 dient te worden vermeld dat één van de punten
van het akkoord van 24 juni 1964 betrekking heeft
op de herwaardering van de intellectuele geneeskun-
dige handeling met ingang van 1 januari 1966.

De wet van 8 april 1965 die een concrete vorm heeft
gegeven aan de akkoorden van 24 juni 1964 en 1 okto-
ber 1964, werd door een gedeelte van het geneesheren-
korps aanvaard (groep Dr. Wynen), maar een ander
gedeelte (groep van de dokters Van Steenbergen,
Deboe en Thoné) hetwistte de interpretatie ervan,

De Regering zag zich dus geplaatst voor twee pro-
blemen :

1. het sluitend maken van de begroting van de
ziekte- en invaliditeitsverzekering voor 1966, en

2. de vernieuwing van de verbintenissen van het
geneesherenkorps en van de tandheelkundigen met
ingang van 1 januari 1966.

Wij herinneren eraan dat over deze verbintenissen
moet worden onderhandeld in de Nationale Commis-
sies van geneesheren en ziekenfondsen en van tand-
heelkundigen en ziekenfondsen, waarvan de Minister
geen deel uitmaakt.

3. Het evenwicht van de begroting van het R1.Z.1.V.

Het Beheerscomité van de geneeskundige verzorging
van het RIZIV. heeft eerst een niet-sluitende begro-
ting aan de Algemene Raad van die instelling voor-
gelegd.

De Algemene Raad heeft het Beheerscomité ver-
zocht zijn voorstellen te herzien. Het Beheerscomité
heeft dan verschillende wijzigingen in ziin oorspron-
kelijke voorstellen aangebracht; het verlaagde som-
mige uitgaven en nam o.m. een aantal maatregelen tot
verhoging van de lasten van de verzekerden, b.v. met
betrekking tot hun bijdrage in de magistrale bereidin-
gen.

Maar toch vertoonde die gewijzigde begroting nog
ecn belangrijk tekort.

Op 25 november 1965 ontving de Algemene Raad
van het RIZLV. de nieuwe begrotingsvoorstellen en
deed hij twee suggesties :

1° het gemiddelde percentage van de administratie-
kosten van de verzekeringsinstellingen verminderen
tot 7,63 % van de ontvangsten (in 1965 bedroeg het
gemiddelde 8,83 %);

2° de veiligheidsmarge verlagen van 5 tot 3 %.

(Deze marge wordt door de wet opgelegd in het
raam van de financiéle verantwoordelijkheid van de

(6)

Cette derniére loi prévoit la négociation et la con-
clusion d’engagements entre les médecins et les repré-
sentants des organismes assureurs ainsi qu’entre les
praticiens de 1’art dentaire et les représentants des
organismes assureurs. Les engagements souscrits en
1964 venaient & échéance le 31 décembre 1965.

Il convient d’ajouter & ’énoncé de ces modifications
apportées a la loi du 9 aoiit 1963 qu’un des points de
I’accord du 24 juin 1964 portait sur la réévaluation de
P’acte intellectuel médical 4 partir du 1* janvier 1966.

La loi du 8 avril 1965 qui concrétisa les accords des
24 juin 1964 et 1° octobre 1964, fut acceptée par une
partie du corps médical (groupe du Docteur Wynen) ;
elle fut contestée dans son interprétation par une autre
partie du corps médical (groupe des Docteurs Van
Steenbergen, Deboe et Thoné).

Le Gouvernement s’est done trouvé confronté avec
deux problémes :

1. celui de réaliser I’équilibre du budget de ’assu-
rance maladie-invalidité pour 1966, et

2. celui posé par le renouvellement des engagements
du corps médical et des praticiens de Yart dentaire &
partir du 1° janvier 1966.

Ces engagements, rappelons-le, doivent éire négo-
ciés au sein des Commissions nationales médico-
mutualiste et dento-mutualiste dont le Ministre ne fait
pas partie.

3. L’équilibre du budget de PVI.N.AM.I.

Te Comité de gestion des soins de santé de
PIN.AM.I. a, une premiére fois, présenté au Conseil
général de cette institution, un budget en déséquilibre.

Le Conseil général a invité le Comité de gestion &
revoir ses propositions. Le Comité de gestion a apporté
diverses modifications a4 ses propositions initiales
réduisant certaines dépenses en arrétant notamment
certaines mesures augmentant les charges des assurés,
par exemple en ce qui concerne leur intervention dans
les récipés magistraux.

Cependant, ce budget remanié se soldait encore par
un déficit important.

Le 25 novembre 1965, le Conseil général de
PINAMI a été saisi des nouvelles propositions budgé-
taires et a formulé deux suggestions consistant & :

1° ramener le taux moyen des frais d’administration
des organismes assureurs & 7,63 % des recettes (en
1965, le taux moyen était de 8,83 %)

2 ramener de 5 4 3 % le taux de la marge de
sécurité.

(Cette marge est prévue par la loi dans le cadre de la
responsabilité financiére des organismes assureurs.
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verzekeringsinstellingen. Het RILZLV. kan voorzien
in cen veiligheidsmarge die niet groter mag zijn dan
5 % van de geraamde algemene uilgaven.

In sirijd met sommige interpretaties volgens welke
dit gemiddelde een bijzonder fonds vormt ten behoeve
van de verzekeringsinstellingen waarvan de ver-
richtingen mochten sluiten met een tekort dat niet te
wijten is aan gebrekkig beheer, bepaalt de huidige
tekst van de wet dat het bedrag van de veiligheids-
marge over alle verzekeringsinstellingen wordt ver-
deeld.

Zo gezien is die marge niet voordelig voor de Staat,
aangezien hij voor 27 % moet bijdragen in de finan-
ciering van de daarvoor geraamde uitgaven en krijgt
elke verzekeringsinstelling toch haar jaarlijks deel in
het bedrag van de veiligheidsmarge, zelfs wanneer
geen cnkele met een tekort sluit.)

Tn het begin van de maand december heeft het
departement van Sociale Voorzorg het dossier betref-
fende de begrotingsramingen van het RIZ.IV. voor
1966 ontvangen. Sommigen hebben het aan de Minis-
ter ten kwade geduid dat hij de rijkstegemoetkoming
aan het RIZLV. in de begroting van zijn departe-
ment heeft vastgesteld zonder de begroting van het
instituut te kennen.

Wij moeten evenwel aannemen dat de Rijksbegro-
tingen op tijd moeten worden ingediend. Deze ver-
plichting eist een herziening van bepaalde procedures
ten einde het R.IZ.LV. in staat te stellen zijn begro-
ting binnen de vereiste termijn voor te bereiden.

Zo dienen b.v. de besprekingen hetreffende de ver-
bintenissen van het geneesherenkorps en de tandheel-
kundigen en die betreffende de overeenkomsten met
de andere medewerkers van de Z.I.V. in de toekomst
zodanig te worden gevoerd, dat de financiéle gevol-
gen ervan op tijd bekend zijn.

Niettegenstaande die twee suggesties van de Alge-
mene Raad. gaf de begroting van de Dienst voor
geneeskundige verzorging nog een tekort van
3.012 miljoen frank te zien. Het ware niet moeilijk
gewcest dit weg te moffelen door enkele ontvangsten
te overschatten en sommige uitgaven te onderschat-
ten. De Regering heeft er evenwel geen ogenblik aan
gedacht dit te doen omdat zulks onvermijdelijk grote
moeilijkheden voor de verzekeringsinstellingen en
nog mecr vertraging bij de betaling van de rekenin-
gen van de verschillende schuldeisers van de verze-
kering ten gevolge zou gehad hebben.

De Regering had de niet-sluitende begroting ook kun-
nen terugzenden naar het RLZ.LV.. met het verzoek
de nodige maatregelen te nemen ten cinde ze sluitend
le maken.

Maar bewust van de noodzakelijkheid om reeds van
bij de aanvang van het dienstjaar, een werkelijk slui-
tende begroting voor de verzekering tot stand te bren-
gen, heeft de Regering geacht ter zake haar verant-
woordelijkheid te moeten opnemen. Deze heeft betrek-
king op de volgende punten :
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L’INAMI cst autorisé a prévoir une marge de sécurité
ne pouvant dépasser 5 % des prévisions générales de
dépenses.

Contrairement & certaines interprétations d’aprés
lesquelles cette moyenne constituerait un fonds spécial
au profit des organismes assureurs dont les opérations
se solderaient par un déficit ne trouvant pas son ori-
gine dans des fautes de gestion, il ressort du texte
actuel de la loi que le produit de la marge de sécurité
est réparti entre tous les organismes assureurs.

Dans cette conception, cette marge n’est guére favo-
rable 4 PEtat car celui-ci doit intervenir dans son
financement 4 raison de 27 % des prévisions de dépen-
ses qu’elle comporte et, méme si aucun organisme
assureur ne cloture ses opérations de 'année en déficit,
la part qui revient 4 chacun d’eux dans le produit de
la marge de sécurité demeure acquise).

C’est au début du mois de décembre que le Départe-
ment de la Prévoyance sociale a recu le dossier relatif
aux prévisions budgétaires de 'INAMI pour 1966. Cer-
tains ont reproché au Ministre d’avoir fixé, dans le
budget de son Département, I'intervention de I’Etat en
faveur de PINAMI sans connaitre le budget de I'insti-
tution.

On doit admettre comme une obligation le fait
que les budgets de I'Etat doivent étre déposés a temps.
Cet impératif nécessite une revision de certaines pro-
cédures afin de permettre 4 VINAMI d’élaborer son
budget dans les délais requis.

C’est ainsi que, par exemple, il conviendra sans
doute d’organiser a Pavenir les négociations portant
sur les engagements du corps médical et des praticiens
de Iart dentaire et sur les conventions passées avec les
autres collaborateurs de ’A.M.I. de facon & ce que les
implications financiéres en soient connues suffisam-
ment tot.

Compte tenu des deux suggestions faites par le Con-
seil général, le budget du Service des soins de santé se
soldait encore par un déficit de 3.012 millions de
franes. I1 n’eut pas été difficile de le camoufler en sur-
évaluant quelques recettes et en sousévaluant des
dépenses. Cependant, le Gouvernement n’a pas voulu
un seul instant envisager une telle procédure qui efit
entrainé inévitablement des difficultés considérables
pour les organismes assureurs et des retards plus
importants encore dans le paiement des factures des
différents créanciers de I’'assurance.

Le Gouvernement aurait pu également renvoyer le
budget en déséquilibre 4 PINAMI en le priant de pro-
poser les mesures qui s’imposaient pour le mettre en
équilibre.

Conscient de la nécessité de réaliser un équilibre
budgétaire réel dans le cadre de I’assurance dés le
début de Pexercice, le Gouvernement a estimé devoir
prendre ses responsabilités. Celles-ci portent sur les
points suivants :
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1° permindering van de administratickosten van het
R.IZ.I1V.

Er kan 50 miljoen frank worden bespaard door
niet al het personeel waarin het kader voorziet, in
dienst te nemen.

9 permindering van de administratiekosten van de
verzekeringsinsiellingen.

Die kosten worden berekend in een percentage van
de ontvangsten. De wet heeft voorzeker nieuwe lasten
opgelegd aan de adminisiratie van die instellingen,
bijvoorbeeld op het stuk van de werking van de
medisch-sociale diensten of nog ten gevolge van de
herwaardering van de wedden van het Rijksperso-
neel.

De Regering heeft hiermede rekening gehouden
maar zij was van oordeel dat het percentage van de
administratiekosten van de verzekeringsinstellingen tot
gemiddeld 7,5 % van de ontvangsten kon worden ver-
laagd.

3° De Regering heeft besloten een bijzondere inspan-
ning te vragen in de farmaceutische sector door een
vermindering van de prijs der specialiteifen.

4° De Regering heeft bovendien besloten de genees-
kundige, administratiecve en fiscale controle op alle
bij de verzekering betrokken partijen te verscherpen.

Al die maatregelén waren evenwel nog niet vol-
doende om het tekort weg te nemen. Er werden nog
andere bezuinigingen gezocht.

Een bijzonder gevoelige sector is die van de farma-
ceulische specialiteiten waarvoor de verzekering,
in 1956, 975 miljoen frank heeft uitgekeerd voor
1.830.000 rechthebbenden, terwijl de uitgaaframingen
voor 1966, 5.480 miljoen bedroegen voor 8.949.000
rechthebbenden onder wie 1.800.000 zelfstandigen die
slechts de farmaceutische verstrekkingen terugbetaald
krijgen indien zij in een ziekenhuis zijn opgenomen.

De Regering heeft dus besloten de bijdragen van de
verzekerden in de kosten van de farmaceutische pro-
dukten te verhogen. Dit gebeurde op grond van § 3
van artikel 25 van de wet van 9 augustus 1963, gewij-
zigd bij die van 8 april 1965.

De status-quo werd evenwel gehandhaafd ten
gunste van de sociale categorieén dic onze bijzondere
belangstelling verdienen (weduwen, gepensioneerden,
invaliden, wezen), evenals voor de farmaceutische
specialiteiten versirekt in de ziekenhuizen die over
een depot van farmaceutische produkten beschikken.

Ook de maatregel waardoor de adviserende genees-
heren voor bhepaalde behandelingen grote hoeveelhe-
den kan laten verstrekken zonder dat de verzekerde
ecn grotere bijdrage hoeft te betalen dan voor de
kleinste hoeveelheid, werd gehandhaafd.

Maar ook deze beslissing, waardoor weliswaar
1 miljard frank kan worden bespaard, is nog onvol-
doende om het evenwicht van de begroting te her-
stellen. Toen heeft de Regering besloten de sociale
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1° réduction des frais d’administration de 'INAMI.

Une économie de 50 millions de francs peut étre réa-
lisée en n’engageant pas tout le personnel prévu au
cadre.

2 réduction des frais d’administration des organis-
mes assureurs.

Ces frais sont calculés en pourcentage des recettes.
Bien sar, la loi a imposé des charges nouvelles a
Padministration de ces organismes, par exemple celles
concernant le fonctionnement des services médico-
sociaux ou encore celles trouvant leur origine dans la
réévaluation des traitements des agents de la Fonction
Publique.

Le Gouvernement a tenu compte de ces éléments
mais a cru pouvoir ramener le pourcentage moyen des
frais d’administration des organismes assureurs a
7,5 % des recettes.

3° Le Gouvernement a décidé de demander un effort
particulier au secteur pharmaceutique au travers d’'une
diminution du prixz des spécialités.

4° Le Gouvernement a décidé, en outre, de renforcer
le contréle médical, administratif et fiscal de toutes les
parties concernées par I'assurance.

Toutes ces mesures ne suffisaient pas encore a faire
disparaitre le déficit. Des économies supplémentaires
ont été recherchées.

Un secteur particuliérement sensible est celui des
spécialités pharmaceutiques dans lequel P’assurance
était intervenue, en 1956, a raison de 975 millions de
francs pour 4.830.000 bénéficiaires alors qu’en 1966,
les prévisions de dépenses s’élevaient 4 5.480 millions
pour 8.949.000 bénéficiaires au nombre desquels il y
a lieu de compter 1.800.000 indépendants, qui ne béné
ficient du remboursement des fournitures pharmaceu-
tiques qu’en cas d’hospitalisation.

Le Gouvernement a donc décidé d’augmenter I'inter-
vention des assurés dans le coiit des produits pharma-
ceutiques. Il 1’a fait sur base du paragraphe 3 de I'arti-
cle 25 de la loi du 9 aoiit 1963 modifiée par la loi du
8 avril 1965.

Cependant, il a maintenu le statu-quo en faveur des
catégories sociales les plus dignes d’intérét (V.P.1.O.)
ainsi que pour les spécialités pharmaceutiques déli-
vrées dans les institutions hospitaliéres ot il existe un
dépdt de produits pharmaceutiques.

De méme, la mesure permettant aux médecins-con-
seil d’autoriser, pour certains traitements, la délivrance
de grands conditionnements sans que Passuré ait a
supporter une intervention plus importante que celle
prévue pour le plus petit conditionnement, 4 été main-
tenue.

Cette décision, tout en permettant une économie

d’un milliard de francs, était encore insuffisante pour
rétablir I’équilibre du budget.
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bijdragen voor de sector van de Z.LV., mel 0,75 % te
verhogen.

Er dient te worden opgemerkt dat de hogere uitga-
ven, ingevolge de wet van 9 augustus 1963, uit nieuwe
inkomsten moeten worden bestreden.

De Minister van Sociale Voorzorg heeft op 22 decem-
ber 1965 de sociale partners ontvangen ten einde hun
advies te kennen. De vertegenwoordigers van de vak-
bonden en ook die van de werkgeversorganisaties heb-
ben zich uitgesproken tegen iedere verhoging van de
bijdrage. Alleen de patronale vertegenwoordigers van
de niet-industriéle ondernemingen hebben een licht
genuanceerde mening geuit en hebben er alleen op
aangedrongen dat niet zou worden geraakt aan de
maximum-grens voor de heffing van de bijdragen.

Gezien dit eenparig verzet, heeft de Minister nog-
maals gewezen op de noodzakelijkheid om de begro-
ting van de verzekering te doen sluiten, verder heeft
hij zijn gesprekspartners gevraagd de toestand
opnieuw te onderzoeken en hem op het einde van het
jaar hun beslissing mede te delen.

Het AB.V.V. en het A.C.V. hebben hun standpunt
telefonisch bevestigd; de liberale vakbonden deden dit
per brief.

De Minister heeft een delegatie ontvangen van de
werkgevers die hun verzet tegen de voorgenomen
maatregel hebben herhaald en erv hebben op aange-
drongen dat, mocht die maatregel toch worden geno-
men, de verhoging van de lasten elk voor de helft,
door de werkgevers en door de werknemers zou wor-
den gedragen. '

Onder die omstandigheden heeft de Regering dan
het koninklijk besluit genomen waarbij de bijdrage
bestemd voor de Z.IV. wordt verhoogd met 0,75 %,
nl. 0,60 $¢ voor de werkgevers en 0,15 % voor de werk-
nemers, aangezien de zieke werknemers bij de alge-
mene verdeling van de nieuwe lasten reeds een offer
van 1 miljard hebben moeten brengen in de farma-
ceutische sector.

Intussen kwamen de Nationale Commissies genees-
heren- en tandheelkundigen-ziekenfondsen bijeen om
de inhoud van de nicuwe verbintenissen te onderzoe-
ken.

Op 17 december 1965 heeft de voorzitter van de
Commissie een voorstel ter tafel gebracht waarin de
volgende punten vervat zijn.

herwaardering van de intellectuele geneeskun-
dige verrichtingen (raadplegingen) door :

«a) de indexering van de honoraria voor de tech-
nische verrichtingen (deze laatste worden verder
gehonoreerd volgens het tarief van 1965).

en
b) van de honoraria voor de technische verrichtin-

gen tot en met die welke zijn vastgesteld in de nomen-
clatuur onder het teken K 6 (voortaan is de cumulatie
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Le Gouvernement a alors décidé d’augmenter de
0,75 % les cotisations sociales destinées au secteur de
PAM.L

11 est & noter qu’aux termes de la loi du 9 aoit 1963,
les excédents de dépenses doivent étre couverts par
des ressources nouvelles.

Le Ministre de la Prévoyance Sociale a recu les par-
tenaires sociaux le 22 décembre 1965 afin de connai-
tre leur avis. Les représentants des syndicats ainsi que
ceux des organisations patronales se sont déclarés
opposés a toute augmentation de cotisation. Seuls les
représentants patronaux des entreprises non-industriel-
les ont formulé une opinion légérement nuancée en
insistant, seuls, pour que 'on ne touchat point au pla-
fond limitant la perception des cotisations.

Devant cette opposition unanime, le Ministre a sou-
ligné, une fois encore, la nécessité d’assurer Péquilibre
budgétaire de I’assurance et a demandé a ses interlo-
cuteurs de réexaminer la situation et de lui faire con-
naitre leur décision 4 la fin de I'année.

La F.G.T.B. et la C.S.C. ont confirmé leur position
au cours d’un entretien téléphonique, les syndicats
libéraux par lettre.

Le Ministre a recu une délégation patronale qui lui a
réitéré son opposition a la mesure envisagée et qui a
insisté pour que, dans ’éventualité ol cette mesure
serait prise malgré tout, I'augmentation des charges
soit répartie par moitié entre les employeurs et les tra-
vailleurs.

(est dans ces circonstances que le Gouvernement a
pris arrété royal augmentant la cotisation destiné &
PAM.I de 0,75 %, dont 0,60 % supporté par les
employeurs et 0,15 9% par les travailleurs, compte
tenu de ce que, dans la répartition générale des char-
ges nouvelles, les travailleurs malades ont été amenés
a supporter un sacrifice d’un milliard de francs dans
le secteur pharmaceutique.

Pendant ce temps, les Commissions nationales
médico et dento-mutualistes se réunissaient pour exa-
miner le contenu des nouveaux engagements.

Le 17 décembre 1965, le Président de la Commission
a lancé dans le débat une proposition portant sur les
points ci-apres :

— revalorisation des actes intellectuels médicaux
(consultations) au moyen :

a) du produit de P'indexation des honoraires pour
les actes techniques (ces derniers restant honorés au
tarif en vigueur en 1965) ‘

et
b) des honoraires prévus pour les actes techniques

jusque et y compris ceux figurant dans la nomencla-
ture sous le signec K 6 (le cumul des honoraires pour
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voor die verrichtingen en voor de raadplegingen ver-
boden);

— uilsluiting van de raadplegingen bij het forfait
en heffing van een remgeld voor de raadplegingen in
de inrichtingen met forfaitair stelsel, met inachtne-
ming van bepaalde bijzondere toestanden.

Die voorslellen werden tijdens de volgende verga-
deringen besproken.

De vertegenwoordigers van de artsen hebben hun
aanvaarding van de formule, voorgesteld door de
voorzitter van de Nationale Commissies geneesheren-
en tandheelkundigen-ziekenfondsen met betrekking
tot het bedrag van de honoraria, afhankelijk gesteld
van de totstandkoming van een akkoord over :

1- de uitsluiting van de raadplegingen bij de bere-
kening van het forfait;

cn

2° de heffing van ecn remgeld van 30 frank in de
verplegingsinrichtingen met forfaitair stelsel.

Hier dient in herinnering te worden gebracht dat
artikel 25 van de wet van 9 augustus 1963 gewijzigd bij
de wet van 8 april 1965 in het laatste 1id van § 1 bepaalt
dat :

« het persoonlijke aandeel van de rechthebbende in
de kosten van de in artikel 23, 1°, bedoelde hulp in
alle gevallen eisbaar is, behoudens wanneer de hono-
raria voor die hulp door de verzekering forfaitair wor-
den betaald ».

Zo zijn de verstrekkers van geneeskundige verzor-
ging die van het RI.Z.IV. de forfaitaire financiering
hebben hekomen van de verstrekkingen aan de sociaal
verzekerden, gehouden alle zieken kosteloos te verzor-
gen.

Thans worden zeven verzorgingsinrichtingen forfai-
tair gefinancierd; zes ervan zijn socialistisch, de
zevende is een intercommunale in de streek van Luik.

Het forfaitaire stelsel wordt door een belangrijk
gedeelte van het geneesherenkorps beschouwd als een
schadelijke concurrentie voor de inrichtingen die een
remgeld vragen. Die geneesheren wensen dan ook die
concurrentie uit te schakelen .

Wat het remgeld betreft, dit is een bijdrage van de
verzekerde in de kosten van de geneeskundige verzor-
ging die hij geniet. Zoals wij hierboven hebben gezien,
bepaalt de wet dat die bijdrage eisbaar is.

Bij de bespreking van de wet van 8 april 1965 heeft
de wetgever het begrip « eishaarheid » omschreven en
crop gewezen dat de verstrekker van geneeskundige
verzorging het recht heeft de bijdrage van de verze-
kerde te eisen doch ook het recht heeft dit niet te
doen.

De inferpretatie gegeven door de Kamercommissie
voor de Sociale Voorzorg voegt eraan toe dat, wat de
verzorgingsinrichtingen betreft, het aan de verant-

(10)

ces acies et pour les consultations étant dorénavant
interdit) ;

— élimination des consultations du forfait et per-
ception d’un droit d'entrée pour les consultations don-
nées dans les institutions au forfait moyennant le res-
pect de certaines situations particuliéres.

Ces propositions furent discutées au cours des séan-
ces suivantes.

Les représentants du corps médical ont fait valoir
comme préalable & leur acceptation de la formule pro-
posée par le Président des Commissions nationales
médico- et dento-mutualiste en ce qui concerne le mon-
tant de leurs honoraires, qu’un accord se réalise sur :

1° Pélimination des consultations dans le calcul du
forfait.

et

2° la perceplion d’un droit d’entrée de 30 francs dans
les institutions de soins pratiquant le forfait.

Il convient de rappeler en cet endroit que I’article 25
de 1a loi du 9 aoiit 1963 modifiée par la loi du 8 avril
1965 stipule, au dernier alinéa de son paragraphe 17,
que :

«Pintervention personnelle du bénéficiaire dans le
colit des soins visés a ’article 23, 1°, est exigible dans
tous les cas, sauf lorsque les honoraires relatifs & ces
soins sont payés forfaitairement par I’assurance ».

Ainsi donc, les dispensateurs de soins ayant obtenu
de PINAMI le financement forfaitaire des prestations
effectuées pour les assurés sociaux sont tenus de pro-
diguer leurs soins gratuitement & tous les malades.

A T’heure actuelle, 7 institutions de soins sont finan-
cées forfaitairement; 6 sont socialistes, la 7° est une
intercommunale de la région liégeoise.

Le systéme forfaitaire est considéré par une impor-
tante parfie du corps médical comme un élément de
concurrence au détriment des institutions prélevant un
droit d’entrée. D’ol1 1a volonté de ces médecins d’éli-
miner cette concurrence.

Quant au ticket modérateur, il représente la part de
P’assuré dans le cotlit des soins de santé dont il est
bénéficiaire. On I’a vu plus haut, la loi stipule que
cette participation est exigible.

Lors de la discussion de la loi du 8 avril 1965, le
législateur a précisé la signification de «Pexigibilité »
en soulignant que la participation de I’assuré peut étre
‘exigée par le dispensateur de soins mais qu’elle peut
également ne pas I’étre. -

L’interprétation donnée par la Commission de la
Prévoyance Sociale de la Chambre des Représentants
ajoute qu’en ce qui concerne les institutions de soins,



(11)

woordelijke beheersorganen van de inrichting staat om
cen beslissing te nemen aangaande het niet of slechts
gedeeltelijk eisen van de bijdrage van de rechtheb-
bende, voor zover dit niet verboden is door de over-
eenkomst waardoor zij verbonden zijn aan de artsen
die er werkzaam zijn.

Op 28 december 1965 heeft de Nationale Comimissie
geneesheren-ziekenfondsen zich over die prealable
kwesties uitgesproken. Met 14 stemmen (6 van de ver-
zekeringsinstellingen en 8 van het geneesherenkorps)
tegen 3 (dic van de socialistische ziekenfondsen) bij
1 onthouding (die van de neutrale ziekenfondsen)
heeft zij voorgesteld de raadpleging buiten het forfait
te houden.

Ingevolge de wet is dit voorstel niet aanvaard, daar
het geen 75 % van de stemmen van de leden die de
verzekeringsinstellingen vertegenwoordigen, op zich
verenigde.

Tijdens dezelfde vergadering werd een tweede voor-
stel in stemming gebracht. Het betreft het principe van
de afschaffing of van de vermindering van de bijdrage
van de rechthebbenden, in geval hij zich heeft verze-
kerd tegen het risico van de persoonlijke bijdrage die
in sommige gevallen eishaar is.

Dit voorstel verenigde 9 stemmen op zich (alle ver-
zekeringsinstellingen, behalve de liberale ziekenfond-
sen). Er waren 8 stemmen tegen (geneesherenkorps)
en 1 onthouding (geneesherenkorps).

De vertegenwoordigers van de socialistische zie-
kenfondsen hebben erop aangedrongen dat de Com-
missie ook zou stemmen over de kwestie van de hono-
raria. De Nationale Commissie heeft hen echter niet
gevolgd en de voorzitter heeft moeten vaststellen dat
het niet mogelijk was tot een akkoord te komen,
waardoor de verbintenissen hadden kunnen ver-
nieuwd worden.

Op 29 december 1965 reeds heeft de Minister van
Sociale Voorzorg afzonderlijk contact opgenomen met
elk van de betrokken partijen; hij heeft van hen een
bestandsakkoord verkregen waardoor de toestand van
1965 in feite tot 7 januari 1966 werd verlengd.

Na nieuwe contacten vond op 7 januari 1966 een
vergadering van de betrokken partijen plaats onder
het voorzitterschap van de Minister van Sociale Voor-
zorg.

Tijdens die vergadering werd overeenstemming
bereikt omtrent de volgende punten :

— samenbestaan van de drie vormen van genees-
kunde : verbintenis, forfait, vrije honoraria;

— geen « materiéle » concurrentie tussen de ver-
zorgingsinrichtingen;

~- vandaar heffing van een remgeld van 30 frank
in alle inrichtingen (forfaitaire of andere); dit recht
is terugbetaalbaar indien het een sociaal verzekerde
betreft of iemand die een herverzekering heeft aan-
gegaan.

Wat de inhoud van het forfait betreft, de volgende
formule werd in aanmerking genomen :

— voorlopig zal het Beheerscomité van de Dienst
voor genceskundige verzorging geen enkele nieuwe
aanvraag om forfait aanvaarden;
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la décision de ne pas percevoir en tout ou en partie
la part du bénéficiaire dans le coit des soins de santé
appartient aux responsables de la gestion de I'institu-
tion pour autant que le contrat qui les lie aux méde-
cins qui y travaillent ne s’y oppose pas.

Le 28 décembre 1965, la Commission Nationale
médico-mutualiste s’est prononcée sur ces préalables.
Par 14 voix (6 des organismes assureurs et 8 du corps
médical) contre 3 (celles des mutualités socialistes) et
1 abstention (celle des mutualités neutres), elle a pro-
posé de placer les consultations hors du forfait.

En vertu de la loi, cette proposition n’a pas été
admise parce que ne réunissant pas 75 % des voix des
membres représentant les organismes assureurs.

Une seconde proposition a été mise au vote au cours
de la méme réunion. Celle du principe de la suppres-
sion ou de la réduction de l'intervention du bénéfi-
ciaire dans les cas ol celui-ci s’est lui-méme assuré
contre le risque représenté par Pintervention person-
nelle exigible dans certains cas.

Cette proposition a recueilli 9 voix (tous les orga-
nismes assureurs hormis les mutualités libérales). 11 y
a eu 8 voix opposées (corps médical) et 1 abstention
(corps médical).

Les représentants des mutualités socialistes ont
insisté pour que la Commission vote également sur le
point relatif aux honoraires. Toutefois, la Commission
nationale ne les a pas suivis et le Président a été amené
4 constater la non possibilit¢ d’aboutir 4 un accord
permettant le renouvellement des engagements.

Dés le 29 décembre 1965, le Ministre de la Pré-
voyance Sociale a pris contact séparément avec cha-
cune des parties en cause et a obtenu d’elles un accord
de tréve prolongeant en fait la situation existant en
1965 jusqu’au 7 janvier 1966.

Aprés de nouveaux contacts, une réunion des par-
ties en présence eut lieu le 7 janvier 1966 sous la pré-
sidence du Ministre de la Prévoyance Sociale.

Au cours de cette réunion, un accord s’était dégagé
sur les points suivants :

- coexistence des trois formes de médecine : enga-
gement, forfaitaire, honoraires libres;

-— pas de concurrence « matérielle » entre les insti-
tutions de soins;

- en conséquence, prélévement d’un droit d’entrée
de 30 francs dans toutes les institutions (forfaitaires
ou non), ce droit étant remboursable s’il est mutualisé
ou s’il fait’objet d’une réassurance.

En ce qui concerne le contenu du forfait, la formule
suivante fut retenue :

— provisoirement; aucune nouvelle demande de for-
fait ne sera acceptée par le comité de gestion du ser-
vice des solus de santé;
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--- voorlopig worden de raadplegingen in de zeven
inrichtingen die het stelsel van de forfaitaire terugbeta-
ling hebben bekomen, gehandhaafd;

- de Commissie die bevoegd is inzake de vaststel-
ling van de normen van een forfait zal onverwijld
aan het werk gaan; haar conclusies zullen worden
voorgelegd aan het Beheerscomité van de Dienst voor
geneeskundige verzorging, dat ecen beslissing dient te
nemen die ook voor de 7 inrichtingen in kwestie zal
gelden;

— de besluiten betreffende het forfait moeten véér
I maart worden genomen;

— in afwachting zullen de 7 inrichtingen met for-
faitair stelsel op de oude grondslagen worden gefi-
nancierd. dit bij wijze van voorschotten. Indien zij
niet kunnen instemmen met de nieuwe grondslagen
van het forfait, kunnen zij die voorschotten behouden;
indien zij daarentegen de nieuwe regels aanvaarden,
dan zal het definitief stelsel voor het gehele jaar gelden

Dezelfde avond werd een vergadering belegd van de
Nationale Commissie geneesheren-zieckenfondsen, ten
cinde een concrete vorm te geven aan het akkoord
dat scheen tot stand te komen; de Commissie, die
voor 22 uur was bijeengeroepen, kon echter eerst te
23 u. 45 vergaderen, daar men in de werkgroep
belast met de opstelling van de tekst van het akkoord
cn van de verbintenis, niet tot overeenstemming was
gekomen. Er ontstond een menigsverschil over het pro-
bleem van de heffing van het remgeld in de inrich-
lingen; de enen vonden dat dit werkelijk in geld
diende te worden geind en dan laler of in andere
lokalen dan die van de inrichting moest worden terug-
betaald, en de anderen waren van mening dat de beta-
ling of de terugbetaling in geval van herverzekering
metecen kon gebeuren.

De Nationale Commissie heeft deze mislukking vast-
gesteld en de Minister van Sociale Voorzorg heeft er
de nadruk op gelegd dat de Regering alles in het werk
zal stellen om de tegenstrijdige standpunten met
clkaar te verzoenen.

Reeds op 8 januari 1966 hebben de syndikale
kamers van geneesheren een verhoging van de hono-
raria afgekondigd. Sommigen hebben trouwens niet
op die datum gewacht.

Ondertussen heeft de Regering ook de vakbonds-
vertegenwoordigers onivangen die tegen de door de
gencesheren gevraagde 25 %-verhoging van de hono-
raria waren gekant. Die verhoging scheen hen uit een
psychologisch oogpunt en uit een sociaal oogpunt
onaanvaardbaar.

Psychologisch, omdal zelfs als het waar is dat de
verhoging ingevolge de voorstellen die besproken wer-
den in de Nationale Commissic geneesheren-zieken-
fondsen, volgens de overwogen formule, geen verho-

ging van de uitgaven van de verzekering meebracht,

dit toch niet wegneemt dat zij tot uiting kwam in de
opvallendste en talrijkste handelingen, namelijk de
raadplegingen, terwijl juist de Regering aan alle eco-
nomische en sociale krachten vroeg om meer matig-
heid te betrachten.

Uil een sociaal oogpunt, omdat de verhoging van
de honoraria zou leiden tot een verhoging van de
bijdrage van de sociaal verzekerden in de prijs van de
raadplegingen en de bezoeken van de geneesheren.
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— maintien provisoire des consultations dans les
7 institutions ayant obtenu le systéme du rembourse-
ment forfaitaire;

— la commission habilitée a établir les normes d’un
forfait sera mise au travail sans tarder, ses conclusions
seront soumises au comité de gestion du service des
soins de santé auquel il appartient de prendre une
décision qui vaudra également pour les 7 institutions en
cause :

— les conclusions concernant le forfait seront prises
avant le 1 mars;

— en attendant, les 7 institutions au forfait seraient
financées sur les anciennes bases, ceci a titre d’avan-
ces. Si elles ne pouvaient se rallier aux nouvelles bases
du forfait, ces avances leur seraient acquises; par con-
tre, si elles adhérent aux nouvelles régles, le systéme
définitif s’appliquerait sur toute I’année.

Le soir méme, une réunion de la Commission natio-
nale médico-mutualiste fut convoquée pour concréti-
ser I'accord qui semblait se dégager mais, convoquée
pour 22 heures, lJa Commission n’a pu se réunir qu’a
23 h. 45, un accord n’ayant pu se réaliser au sein du
groupe de travail chargé de rédiger le texte de I’accord
et de I’engagement. La divergence de vues s’est pro-
duite sur le probléme de la perception du droit d’en-
trée dans les institutions, les uns estimant que ce droit
devait étre percu effectivement, en espéces et étre rem-
boursé a terme ou dans des locaux différents de ceux
de T'institution et les autres étant d’avis que paiement
ou remboursement pouvaient se confondre en cas de
réassurance.

La Commission nationale a constaté cet échec et le
Ministre de la Prévoyance Sociale a souligné que le
Gouvernement fera ce qui est en son pouvoir pour
concilier les points de vue opposés.

Dés le 8 janvier 1966, les organisations syndico-
médicales ont décrété une augmentation des honorai-
res. Certaines n’avaient d’ailleurs pas attendu cette
date.

Entre-temps, le Gouvernement a également recu les
représentants des organisations syndicales qui se sont
déclarés adversaires de I'augmentation de 25 % des
honoraires réclamée par les médecins. Cette augmen-
tation leur paraissait inadmissible du point de vue psy-
chologique et du point de vue social.

Du point de vue psychologique, parce que, si méme
I’augmentation prévue dans le cadre des propositions
discutées au sein de la Commission nationale médico-
mutualiste n’augmentait pas, selon la formule envisa-
gée, les dépenses de ’assurance, il n’en demeurait pas
moins qu’elle se matérialisait sur les actes médicaux
les plus spectaculaires et les plus nombreux, & savoir
les consultations, alors méme que le Gouvernement
demandait a toutes les forces économiques et sociales
un effort de modération.

Du point de vue social, parce que les augmentations
d’honoraires entraineraient une augmentation de I’in-
tervention des assurés sociaux pour les consultations
et les visites de médecins,
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De Regering heeft besloten de vertegenwoordigers
van de doklersverenigingen te vragen de verhoging
van hun honoraria uit te stellen. Daar dienaangaande
geen akkoord kon worden bereikt, moest de Rege-
ring de belangen van de verzekerden beveiligen.

De wet bepaalt immers dat, bij ontstentenis van ver-
bintenissen, de terugbetalingen van de verzekering
verder worden berekend ofwel op basis van de in de
verstreken verbintenissen vastgestelde bedragen, ofwel
van de tarieven door de Koning vastgesteld ingevolge
de wet van 14 februari 1961.

De Regering heeft zich derhalve gebaseerd op het-
geen in die wet is bepaald en heeft de verantwoor-
delijkheid op zich genomen van een koninklijk besluit
waarbij de maximumtarieyen van honoraria en prij-
zen toegepast door het geneesherenkorps, worden
vastgesteld op de bedragen van 31 december 1964,
vermeerderd met 5 %.

*
LR

TABEL 1.

Z.1.V. van de loonarbeiders,
weddetrekkenden en ambtenaren.

Algemene bedragen (in miljoenen franken).
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Le Gouvernement a décidé de demander aux repré-
sentants des associations médicales de surseoir a I’aug-
mentation de leurs honoraires. Un accord n’ayant pu
étre conclu sur ce point, il incombait dés lors au Gou-
vernement de sauvegarder les intéréts des assurés.

La loi prévoit, en effet, qu’en P’absence d’engage-
ments, les remboursements de I’assurance demeurent
calculés soit sur les barémes des engagements venus
4 échéance, soit sur les tarifs fixés par le Roi confor-
mément a la loi du 14 février 1961,

Le Gouvernement s’est donc basé sur les disposi-
tions de cette loi et a pris la responsabilité d’un arrété
royal fixant les maxima des honoraires et des prix
pratiqués par le corps médical aux taux en vigueur le
31 décembre 1964 augmentés de 5 %.

*
& %

TABLEAU 1.

A.M.I. des salariés, appointés,
fonctionnaires.

Montants généraux (en millions de francs).

1951 1956 1961 1962 1963 1964 1965 1966

A. Globale ontvangsten —

Recettes globales 5.722,1 8.029,8 12.517,- 13.179,4 13.800,4 19.441,9 25.183,2 27.786,9

Bijdragen ofwedden. —

Cotisations slrémun. 4.353,4 5.989,3 8.380,9 9.011,3 9.704,- 12.612,8 15.628,9 16.730,9

Tussenkomsten van de ’

Staat. — Interventions Etat 1.315,3 1.981,1 4.041,9 4.046,2 3.961,4 6.350,— 8.986,- 10.528,2
B. Globale uitgaven. —Dépen-

ses globales . 5.953,4 7.866,6 12.237,8 13.434,7 16.501,1 17.460,1 26.326,7 30.343,6

Ziekteuitkeringen. — Pres- .

tations de santé . 3.320,8 4.153,)5 6.746,5 7.502,7 9.022,5 9.100,- 16.525,4 19.826,-

Vergoedingen.— Indemmtes 2.000,9 2.855,6 4.280,8 4.646,5 4.969,4 5.947,- 6.548,3 7.124,6
C. Resultaat van de begroting.

— Résultat de V'exercice. — 231,3 4 163,2 - 279,2 — 255,3 — 1.700,7 4 1.991,8 — 1.143,5 — 2.556,7

TABEL 2. TABLEAU 2.
Gezondheidsprestaties Prestations de santé
(sociale ziekten niet inbegrepen). (maladies sociales non comprises).
Evolutie van de voornaamste uitgaven Evolution, en millions de francs,
in miljoenen franken. des principaux postes de dépenses.
: 1963
1951 1956 1961 1962 (opgem.) 1965 1966
- (observé)

Algemene honoraria geneesheren-tandartsen. , S S -

-— Homnoraires généraux médecins dentistes. 715,41 825,2 1.339,4 1.428,4 1.581,5 3.515,2 4.182,2
Geneesmiddelen. — Médicaments 754,4 975,8 1.929,3  2.219 2.578,1 4.540 5.484,8
Heelkunde. — Chirurgie 333,3 422,6 564,2 615,7 744 1.235,8 1.432,8
Speciale zorgen. — Soins spéciaux 594,3 820,9 1.298,3 - 1.469,7 1.809,1 3.344,2 4.072,8
Hospitalisatiekosten. — Hospitalisation . 403,3 558,8 968,3 1.077 1.451,6 2.230,8  2.694,7
Kraaminrichtingen. — Maternité 159,7 200,6 269,6 283,3 333 503,1 567,6
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TABEL 3. TABLEAU 3.
Sociale ziekten. Maladies sociales.
Uitgaven in miljoenen franken. Dépenses en millions de francs.

1951 1956 1961 1962 1963 1964 1965 1966

Kanker. — Cancer . . . . . . . . . 43,7 78,4 123,4 133,4 192,9 —_ 241,2 294, —
Tuberculose. — Tuberculose . . . . . . 262,— 251,2 213,2 213,6 226,— —_ 287,7 363,6
Kinderverlamming. — Poliomyélite . . . . ——( +) 10,7 10,7 11,— 111 — 18,5 24,3
Geestesziekten. — Maladics mentales . . . . —_ 9,— 26,7 31,2 44,6 — 577,3 671,2
Totaal, — Tofal . . . . . . . . . . 3057 349,3 374,— 389,2 474,6 562,— 1.124,7 1.353,1

Opmerkingen : Voor 1951 kwamen de uitgaven voor de behandeling van kinderverlamming en geestesziekten niet in een afzonder-
lijke rubriek voor; zij werden over de algemene uitgaafposten verdeeld. — Remarques : Pour 1951, les dépenses pour le traite-
ment de la polyomiélite et des maladies mentales ne faisaient pas V'objet de rubriques spéciales, et ont donc été réparties entre les postes
généraunx de dépenses.

— Voor 1964 is het totaal geraamd aan de hand van de documenten,verstrekt door het merendeel van de V.I. Men beschikt nog
niet over bijzonderheden voor iedere ziekte afzonderlijk. — Pour 1964, le total a été estimé & partiv des documents fournis par
la plupart des 0.A. On ne dispose pas encore du détail par catégorie d'affections.

— Voor 1965 en 1966 : ramingen van het R.1.Z.1.V. — Pour 1966 : prévisions de 'I.N.A.M.I.

TABEL 4. TABLEAU 4.
Regeling voor arbeiders, bedienden, ambtenaren. Régime des salariés, appointés, fonctionnaires.
(in miljoenen franken). (en millions de francs).
1951 1956 1961 1962 1963 1964 1965 1966

Globale ontvangsten. — Recetles
globales . . . .. . . 5.722,1 8.029,8 12.517,— 13.179,4 13.800,4 19.441,9 25.183,2  27.786,9

Bijdragen op bezoldigingen. —
Cotisations sur rémunérations  4.353,1  5.989,3 8.380,9 9.011,3 9.704,— 12.612,8 15.628,9 16.730,9

Rijksbijdrage. — Intervention

Etat . . . . 1.315,3 1.981,1  4.041,9 4.046,2 3.461,4 6.350,— 8.986,— 10.528,2

Opmerkingen : Voor 1951, 1956, 1961, 1962, 1963 : resultaten opgetekend door het R.I.Z.I.V. — Remarques : Pour 1951, 1956,
1961, 1962, 1963 : vésultats enregistrés par 'I.N.A.M.I.

— Voor 1964 : Het totale bedrag van de ontvangsten, dat hier op 19.441,9 miljoen is geraamd, werd verkregen op basis van de
totale ontvangstraming, goedgekeurd door de Algemene Raad van het R.I.Z.1.V., ten belope van 19.163,2 miljoen en verbeterd
als volgt : a) voor de bijdragen op bezoldigingen, door de raming van 11.901,4 miljoen te vervangen door het voorlopig bedrag
dat tot dusver is opgetekend, te weten 12.612,8 miljoen, d.i. 711,4 miljoen meer dan de oorspronkelijke raming; &) voor de rijks-
bijdragen, door de raming van het R.I.Z.I.V. van 6.782,8 miljoen te vervangen door het (aangepast) krediet vastgesteld voor
1964 op 6.350 miljoen, d.i. 432,7 miljoen minder. — Pour 1964 : le montant total des recettes estimé ici & 19.441,9 millions a été
obtenu @& partir de estimation totale des recettes approuvée par le Conseil Général de VI.N.A.M.I. et qui était de 19.163,2 millions,
corrigée comne suit : a) pour les colisations sur rémunérations, en remplagant I'évaluation de 11.163,2 millions par le montant provi-
soire enregistré & ce jour et qui est de 12.612,8 millions, soit 711,4 millions de plus que Vestimation instiale; b) pour les interventions
de U'Etat, en vemplagant Uestimation de VI.N.A.M.I. de 6.782,8 millions par le drédit (ajusté) fixé pour 1964 & 6.350 millions, soit
432,7 millions en moins.

~ Voor 1965 : ramingen goedgekeurd door de Algemene Raad van het R.1.Z.1.V. — Pour 1965 : prévisions approuvées par le Conseil
Général de 'I.N.A.M.I. .

~— Voor 1966 : ramingen die aan de Beheerscomités van het R.I.Z.1.V. ter goedkeuring zullen worden voorgelegd. — Pour 1966 :
évaluations qui seront soumises & I'approbation des Comités de gestion de VI.N.A.M.1.
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TABEL 5. TABLEAU 5.
Aantal rechthebbenden. Effectifs.
1951 1956 1961 1962 1963 1964 1965 1966
(31 dec.) | (30 juni) | (30 juni) | (30 juni) | (30 juni) [ (30 juni)
(81 déc.) | (30 juin) | (30 juin) | (30 juin) | (30 juin) | (30 juin) (2 (2)

Rechthebbenden. - Bénéficiaires 4.569.837 4.830.001 5.230.271 5.346.817 5.477.959 5.720.655 6.935.000 7.139.700

Titularissen. — Titulaires . 2.264.359 2.341.023 2.487.880 2.539.214 2.613.339 2.809.013 3.393.700 3.503.200

Gepensioneerden. — Penstonnés 136.410  174.611  249.479  267.024  284.538  373.568  515.700 547.700
(1)

Weduwen. — Veuves 69.844 92.675  128.579  137.847  146.188  213.379  289.000 296.000
)

(1) Voorlopige cijfers. — Chiffres provisoires.

(2) Ramingen van het R.I.Z.1.V., die het rijkspersoneel omvatten. — Prévisions I.N.A.M.I., qui comprenncnt les agents du secteur

public.

— Voor het jaar 1965 kan het jaarlijks gemiddeld aantal rechthebbenden op geneeskundige verzorging op + 6.438.000 worden
geraamd, indien men rekening houdt met de integratie van het rijkspersoneel met ingang van 1 april en met de stage van
zes maanden die sommigen onder hen moeten doormaken (men neemt aan dat 50 %, van de ambtenaren in werkelijke dienst
¢en stage moet doormaken). — Pour année 1965, Ueffectif moyen annuel des bénéficiaires de soins de santé peut élre évalué a
X 6.438.000, si V'on tient compte de Vintégration des agents du sectewr public au It avril, et du stage de six mors & accompliv par
un certain nombre d’entre eux (hypothése adoptée : stage pour 50 Y, des agents en activité).

B. PENSIOENEN.

a) Financiéle toestand van de verschillende regelingen.
Rijkstoelagen.

Ofschoon de rijkstegemoetkoming in de financering
van de pensioenen ten laste komt van de Begroting
van Pensioenen, is het wel interessant de evolutie hier-
van, tijdens de laatste vijf jaar, na te gaan. Het zijn de
toelagen waarvoor Sociale Voorzorg het ordonnerend
Ministerie is : '

1962 :
1963 : 8.092 miljoen;
1964 : 8.563 miljoen;
1965 : 9.638 miljoen;
1966 : 9.041 miljoen.

7.832 miljoen;

Deze vermindering in 1966 zal verder worden toege-
licht.

Wat de toelagen aan de verschillende pensioensecto-
ren betreft, dient te worden gewezen op de verhoging
van de sector mijnwerkers.

1962 : 4.819 miljoen;
1963 :
1964 :
1965 :
1966

5.021 miljoen;
5.196 miljoen;
5.606 miljoen;
: 5.982 miljoen.

B. PENSIONS.

a) Situation financiére des divers régimes.
Subventions de P'Etat.

Bien que I’intervention de I’Etat dans le financement
des pensions soit & charge du Budget des Pensions, il
est néanmoins intéressant d’en montrer I’évolution au
cours des cinq derniéres années. Il s’agit des subven-
tions pour lesquelles la Prévoyance sociale est le Minis-
tére ordonnateur :

1962 :
1963 :
1964 :
1965 :
1966 :

7.832 millions;
8.092 millions;
8.563 millions;
9.638 millions;
9.041 millions.

Ce recul en 1966 sera justifié plus loin.

En ce qui concerne les subventions aux divers sec-
teurs des pensions, il faut souligner I’augmentation du
secteur des mineurs :

1962 : 4.819 millions;
1963 : 5.021 millions;
1964 : 5.196 millions;
1965 : 5.606 millions;

1966 : 5.982 millions.
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Pensioencn,

in miljoenen franken.

(16)

Pensions.

cn millions de francs,

Jaar.
— 1962 1963 1964 1965 1966
Année
Werklieden. — Ouvriers . . 1.694 2.000 2.250 2.500 2.500
Vrij verzekerden. — Assurés libres 686 400 400 760 400
Bedienden. — Employés . 372 388 410 443 —
Ouderdoms- en weduwerentetoeslag. — Rentes de vieillesse et des
VEUVES . . . . . o e e e e T 241 263 286 306 135
Mijnwerkers. — Mineurs 4.819 5.021 5.196 5.606 5.982
Zeelieden. — Marins . 20 20 21 23 24
TOTAAL. — TOTAL 7.832 8.092 8.563 9.638 9.041

Voor het jaar 1966 werden, met inachtneming van
de beschikbare geldmiddelen van de regelingen, som-
mige wettelijke toelagen voorlopig verminderd :

— arbeiders-

pensioenen : vermindering : 250 miljoen
— bedienden-

pensioenen : vermindering : 461 miljoen
—- Mijnwerkers-

pensioen : vermindering : 300 miljoen
— Ouderdoms- en

weduwerenten : vermindering

: 200 miljoen

1.211 miljoen

De niet-uitgekeerde toelagen zullen aan de Rijks-
dienst voor arbeiderspensioenen, aan het Rijksfonds
voor bediendenpensioenen en aan het Rijkspensioen-
fonds voor mijnwerkers worden terugbetaald in tien
jaarlijkse aflossingen.

Arbeiderspensioen.

Het financieringsplan werd herzien met inachtne-
ming van de nieuwe voordelen, toegekend met ingang
van 1 januari 1966.

Pour I'année 1966, compte tenu des disponibilités
financiéres des régimes, certaines réductions provisoi-
res ont ét¢ opérées sur les subventions légales :

— pensions des ouvriers :  réduction : 250 millions

— pensions des emplovés : réduction : 461 millions

— pensions des mineurs : réduction : 300 millions

— rentes de vieillesse et de
veuve : réduction : 200 millions

1.211 millions

Il est prévu que ces subventions non versées seront
remboursées a4 1’Office national des pensions pour
ouvriers, &4 la Caisse nationale des pensions pour
employés et au Fonds national de retraite des ouvriers
mineurs en 10 annuités.

Régime des ouvriers.

Le plan de financement a été revu tenant compte
des avantages nouveaux accordés & partir du 1* janvier
1966.



Financieringsplan arbeidersregeling. — Evolutie bij
constante waarden (index 123,75 vanaf 1 augus-

lus 1965).

Forfaitaire bedragen :

basis :

index 123,75

(17)

Taux forfaitaires :

base : indice 123,75
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Plan de financement du régime de pensions des
ouvriers — Evolulion a prix constants(indice 123,75
a partir du 17 «oiit 1965).

gezinnen 48.000 ménages 48.000
alleenstaanden 35.000 isolés 35.000
weduwen 32.000 veuves 32.000
(in miljoenen franken). (en millions de francs).
. 5 . Kosten
Tus- £ § g &S | Kosten | 200
sen- | Sub- F: E ’s; ; Q?: van ﬁna.n—
Bij- | Bij- |komst|roga- | £ | & | & [lotaal 122 leningen | G108 [Totaal Netto
drage-|dragen| van | tie | 8 [ & | g Ont- | pres. ca — — Uit- | Over- |Aktief | aktief
Jaar | voet | (1) het |ASLK| | £ | vang- | taties | =2 Charges Charges | gaven | schot | (3) |Passief| (3)
— — — | Rijk | — P st | — 1 8° lemprunts pré- — | — = —.| =
Annéde| Taux | Coti- | — | Sub- E o | = | | Pres-|%5 finan- | Total | Excé- | Actif | Passif| Actif
Coti- |sations| Sub- | roga- | & | 8 | © Total | gations| = & cement \Dgpen-| dents | (3) net
sations| (1) | ven- | tion | g | £ | 3 Re- g7 ses 3)
tion |CGER| & | §& | & | cettes E3 5L 5
Etat & | <& |Int.| £5 |Int. | § 5§
A | % |8 — |SE|— | S8
= ICAENICAED
1966 11% — — —_ = = - - — —_—— —_ — = — — 2.168 4.180 -2.012
1965 12 14.3022.500 288 154 273 125 17.64215.400 300107 179 80 — 16.0661.576 3.744 4.274 - 530
. 18
1966 12,5 15.9102.500 300 — — 168 18.87817.800 330 98 210 102 375 18.915 - 37 3.707 3.689
1967 12,5 16.5462.775 310 — — 167 19.798 18.475 340 83 214 85 375 19.577 221 3.928 3.100 828
1968 12,5 17.2082.775 320 — — 4177 20.48019.170 350 77 618 68 375 20.658 -178 3.750 2.107 1.643
1969 12,5 17.8962.775 330 — — 169 21.17019.920 360 48 222 51 375 20.976 194 3.944 1.510 2.434
1970 12,5 18.6122.775 340 — — 177 21.90420.705 370 37 227 34 375 21.748 156 4.100 908 3.192
1971 12,5 19.3562.775 350 — — 185 22.66621.520 380 26 231 17 375 22.549 117 4.217 302 3.915

(1) Vanaf 1966, verhoging van de loonmassa ten bedrage van 4 t.h. per jaar (loori en vergoeding). — A partir de 1966,
augmentation de la masse cotisable an taux de 4 p.c. par an (emploi et rémunérations). '

(2) Kapitalisatievoet : 4,5 t.h. — Taux de capitalisation : 4,5 p.c.

@) Op3
die momenteel geen interest opbrengt.

de 2.374,5 ne portant pas intérét actuellement.

Bediendenpensioen.

Voor het eerst omvat het ontwerp van wet een

financieringsplan betreffende de rust- en overlevings-

pensioenen voor bedienden.

1 december 1964 beschikte het regime bovendien over een schuldvordéring op het Rijk te
— Au 31 décembre 1964 le régime disposast en outre a

Régime des employés.

n bedrage van 2.374,5,
une créance sur I'Etat

Pour la premiére fois le projet de loi comportera
un plan de financement concernant le régime de pen-
sions de retraite et de survie des employés.
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Financieringsplan bediendenregeling — Evolutie bij | Plan de financement du régime des pensions des
constante waarden (index 123,75 op 1 augustus employés Evolulion a prixz constants (indices
1965). 123,75 au 1 aoiit 1965).

Forfaitaire bedragen : Taux forfaitaires :
basis : index 123,75 base : indice 123,75
gezinnen .« .+ .« . 6369 ménages .« . . . 63.69
alleenstaande mannen . . 55.923 isolés hommes . . . . 55923
illeenstaande vrouwen . .  50.446 isolés femmes . . . . 50.446
veduwen ce ... 40957 veuves . . . . . . 40957
(in miljoenen franken). (en millions de francs).
. Tussen- Opbrengst
Bl]dr::g.e— komst Andere der Totaal Admi- Reserve-
7V§§ (y van het ont- plaat- ont- nistratie Totaal fonds
Jaar 1o /o Rijk vangsten singen vangsten | Prestaties | = kosten uitgaven | Overschot —
— T — — —_ — — — — — Fonds
Année Co;zsatzfms Subven- Autres Produits Total | Prestations| Frais Total Excédents de
7'6121?0'/ tion recettes des recettes d’admi- | dépenses réserve
"1 ° Etat 2) place- (2) nistration 3)
@) (6) ments
1964 — — — — — - . — — — 13.931(5)
1965 4.006 443 615 627 5.691 4.550 110 4.660 1.031 17.222(4)
1966 4.283 — 633 775 5.691 5.395 115 5.510 181 17.403
1387 4.454 519 658 783 6.414 5.620 120 5.740 674 18.077
1968 4.632 531 683 813 6.659 5.845 125 5.970 689 18.766
1969 4.817 543 703 844 6.907 6.070 130 6.200 707 19.473
1970 5.010 555 720 876 7.161 6.295 135 6.430 731 20.204
1971 5.210 566 733 909 7.418 6.520 140 - 6.660 758 20.962

(1) Vanaf 1966, verhoging van de loonmassa met 4 t.h. per jaar (loon en vergoeding). — A partir de 1966, augmentation

Je la masse cotisable au taux de 4 p.c. U'an (emploi et rémunération).

(2) Gesubrogeerde renten en rechtstreeks geinde bijdragen. — Rentes subrogées et cotisations pergues divectement.

(3) Kapitalisatievoet : 4,5 t.h. — Taux de capitalisation : 4,5 p.c.

(4) Inbegrepen 2.260 voor saldo van de rekening van het Gemeenschappelijk Herwaarderingsfonds. — Y compris 2.260
pour solde du compte du Fonds commun de péréquation.

(5) Op 31.12.1964, beschikte het regime bovendien over een schuldvordering op het Rijk ten bedrage van 692,9 die
momenteel geen interest opbrengt. — Awu 31.12.1964, le régime disposait en oulre d’une créance sur U'Etat de 692,9 ne
portant pas niérét actuellement. :

(6) Zie detaillering hieronder. — Voir détail ci-dessous.

Bediendenpensioen — Rijkstoelage. Pension des employés — Subvention de IEtal.
Basis 1957 Basis 1966 Gewijzigde basis 1966
Begroting pensioenen
Base_1966‘
Base 1957 Budget pensions Base 1966 modifiée
/

1966 390 460,96 = 390 x 1,18195 —
1967 400 472,78 = 400 x 1,18195 ) 472,78 + 46,096 = 519
1968 410 484,60 = 410 x 1,18195 484,60 + 46,096 = 531
1969 420 496,42 = 420 x 1,181% 496,42 + 46,096 = 543
1970 430 508,24 == 430 x 1,18195 508,24 - 46,096 = 555
1971 440 520,05 = 440 x 1,1919 520,05 + 46,096 — 566
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De voorlopige afschaffing van de toelage in 1966
doet geen problemen rijzen.

Op 31 december 1971 zullen de reserves bij de 21
miljard belopen.

Mijnwerkerspensioen.

De moeilijkheden in de steenkolenmijnen zijn vol-
doende bekend; het aantal mijnwerkers in werkelijke
dienst bereikt nog geen 75.000, terwijl het aantal
gepensioneerden meer dan 130.000 beloopt.

De mijnwerkers ontvangen een verhoging in ver-
houding tot de algemene pensioenrcgeling; de Staat
neemt de financiéle weerslag hiervan op zich. Die is
belangrijk :

Rust- en overlevingspensioen :

250 miljoen
30 miljoen

— Pensioen
— Vakantiegeld

280 miljoen
Invaliditeitspensioen :

115 miljoen
25 miljoen

— Pensioen
— Vakantiegeld

140 miljoen

Totaal . 420 miljoen

Pensioenregeling voor de vrijwillig verzekerden.

De financiering van deze regeling doet problemen
rijzen. Voor de dienstjaren 1961 en 1965 werden the-
saurievoorschotten toegekend :

130 miljoen voor het jaar 1964;
230 miljoen voor het jaar 1965.

Zij zijn geregulariseerd door de uittrekking van een
bedrag van 360 miljoen aan bijkredieten.

De financiering van de pensioenregeling voor de
vrijwillig verzekerden geschiedt overeenkomstig arti-
kel 28 van de wet van 12 februari 1963 betreffende
de inrichting van een ouderdoms. en overlevingspen-
sioenregeling ten hehoeve van de vrijwillig verzeker-
den. Het Rijk voorziet in de last door middel van :

1. een jafrlijkse dotatie van 400 miljoen frank;

2.bij de Algemene Spaar- en Lijfrentekas aange-
gane leningen; met dit doel is deze instelling verplicht
aan het Rijk, in zover de financiering der uitkeringen
het vereist, leningen toe te staan, zonder dat het totaal
bedrag van de in de loop van een jaar voorgeschoten
sommen het totaal bedrag der nettostortingen die in
het raam van deze wet gedurende het in aanmerking
genomen jaar zijn geind, met meer dan 200 miljoen
frank mag overschrijven.

Deze leningen brengen vanaf de dag dat de gelden
worden voorgeschoten, intrest op tegen de rentevoet
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La suppression provisoire de la subvention en 1966
ne crée pas de problémes.

Les réserves au 31 décembre 1971 s’éléveront a prés
de 21 milliards.

Régime des ouvriers mineurs.

Les difficultés de charbonnages sont suffisamment
connues; nous n’atteignons pas 75.000 ouvriers
mineurs actifs alors que le nombre de pensionnés
dépasse les 130.000.

Les ouvriers mineurs obtiennent une augmentation
proportionnelle a celle du régime général; c’est Etat
qui prend P’incidence financiére a sa charge. Elle est
importante :

Pensions de retraite et de survie :

— Pensions .. 250 millions
- Pécule de vacances . 30 millions
280 millions

Pension d’invalidité :
— Pensions 115 millions

— Pécule de vacances . 25 millions

140 millions

Total . . 420 millions

Régime des assurés libres.

Le financement de ce régime pose des problémes.
Pour les exercices 1964 et 1965 des avances de tréso-
rerie ont été accordées :

130 millions pour I’année 1964;
230 millions pour ’année 1965.

Elles ont été régularisées dans le feuilleton des cré-
dits supplémentaires par I'inscription d’un montant de
360 millions.

Le financement du régime de pension des assurés
libres est réglé par les dispositions de I’article 28 de
la loi du 12 février 1963 relative a I’organisation d’un
régime de pension de retraite et de survie au profit des
assurés libres. Il est prévu que I’Etat couvre la charge
par :

1. une dotation annuelle de 400 millions de francs;

2. des emprunts contractés aupreés de la Caisse géné-
rale ’Epargne et de Retraire; a cet effet, cet orga-
nisme est tenu de consentir des préts a I’Etat, dans la
mesure ol I’exige le financement des prestations, sans
toutefois que le montant total des sommes avancées
au cours d’une année puisse dépasser de plus de 200
millions de francs le montant total des versements
nets encaissés dans le cadre de la présente loi pendant
Pannée considérée.

Ces préts produisent intérét 4 partir du jour ou les
fonds sont avancés, au taux établi par le Roi au début
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dic bij hel begin van elk jaar door de Koning wordt
vastgesleld op basis van de gemiddelde rentevoet der
langlopende leningen die in de loop van het afgelopen
iaar door het Rijk zijn uitgegeven.

De terugbetaling van deze leningen geschiedt per
conslanle annuiteiten waarvan het aantal door de
Koning wordt vastgesteld. Dat aantal mag niet meer
dan 20 bedragen.

Het bedrag van de jaarlijkse dotatie zal op voorstel
van de Algemene Spaar- en Lijfrentekas om de drie
jaar door de Koning herzien worden, en wel zo, dat de
volledige terugbetaling van de in 2° van het eerste lid
vermelde leningen uiterlijk 40 jaar na de inwerking-
treding van deze wel beéindigd zal zijn.

Voor het dienstjaar 1966 werd de jaarlijkse dotatie
gehandhaafd op 100 miljoen frank. Met het oog op
het financieel evenwicht zal een beroep moeten wor-
den gedaan op bijkomende leningen van de Algemene
Spear- en Lijfrentekas. Hiervoor dient de wet van
12 februari 1963 te worden gewijzigd.

Pensioenregeling voor de zeelieden.

De verhoging van deze pensioenen doet geen finan-
cic¢le problemen rijzen. De Hulp- en Voorzorgskas voor
Zecevavenden onder Belgische vlag zal het financie-
ringsplan van de regeling vaststellen.

b) Weitelijke bepalingen.

1. De Regering heeft een ontwerp van wet ingediend
ot wijziging van de rust- en overlevingspensioenrege-
ling voor arbeiders, voor hedienden, voor zeevaren-
den onder Belgische vlag, voor mijnwerkers en voor
vrijwillig verzekerden.

De Kamercommissic heeft het onderzoek van het ont-
werp reeds aangevat.,

2. Voor de mijnwerkers is de proportionele verho-
ging reeds toegepast door de besluiten van 4 januari
1066 verschenen in het Belgisch Staatsblad van 7 ja-
nuari 1966,

in de Regeringsverklaring is niet slechts een verho-
ging van de pensioenen in de algemene regeling tot
18,060 frank, 35.000 frank cn 32.000 frank, doch,
daarboven, een evenrcdige aanpassing van de mijn-
werkerspensioenen in uitzicht gesteld.

In het Belgisch Staatsblad van 7 januari 1966 zijn
v drie koninklijke besluiten gepubliceerd betreffende
de verhoging van de pensioenbedragen voor mijnwer-
kers en er mede gelijkgestelden, met name :

1. Koninklijk besluit van 4 januari 1966 tot wijzi-
ging van het koninklijk besluit van 28 mei 1958 tot
vaststelling van het statuut van het Nationaal Pensioen-
fonds voor mijnwerkers, inzake inrichting van de rust-
cn weduwenpensioenregeling.

De nieuwe bedragen der mijnwerkerspensioenen
voor dertig jaar lewerkstelling belopen, met ingang
van 1 januari 1966, aangepast aan het op 123,75 vast-
gestelde indexceijfer der kleinhandelsprijzen van het
Riik : )
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de chaque année, sur la base de la moyenne des taux
d’intérét des emprunts a long terme émis par ’Etat au
cours de ’année écoulée.

Le remboursement de ces emprunts s’effectue par
annuités constantes dont le nombre est fixé par le Roi
et qui ne peut excéder vingt.

Le montant de la dotation annuelle sera revu tous
les trois ans par le Roi sur proposition de la Caisse
générale d’Epargne et de retraite, de maniére que le
remboursement intégral des emprunts dont il est ques-
tion au 2° du premier alinéa, soit terminé au plus tard
quarante ans apreés ’entrée en vigueur de la loi.

Pour I’exercice 1966, la dotation annuelle a été main-
tenue 4 100 millions de francs. Pour assurer 1’équilibre
financier, il faudra recourir & des emprunts suppl¢-
mentaires aupres de la Caisse générale d’épargne et de
retraite. Ceci nécessite une modification de la loi du
12 février 1963.

Régime des marins.

La majoration des pensions ne pose pas de diffi-
cultés financiéres. La Caisse de secours et de pré-
vovance des marins naviguant sous pavillon belge éta-
blira le plan de financement du régime.

b) Dispositions Iégales.

1. Le Gouvernement a déposé un projet de loi modi-
fiant les régimes de pension de retraite et de survie des
ouvriers, des employés, des marins naviguant sous
pavillon belge, des ouvriers mineurs et assurés libres.

La Commission de la Chambre a déja commencé
I’examen du projet.

2. Pour les ouvriers mineurs I’augmentation propor-
tionnelle a déja été appliquée par les arrétés du
4 janvier 1966 parus au Moniteur belge du 7 jan-
vier 1966.

La déclaration gouvernementale prévoyait non seu-
lement un relévement & 48.000 francs, 35.000 francs
et 32,000 francs pour les pensions du régime général
mais en plus une adaptation proportionnelle des pen-
sions pour ouvriers mineurs.

Le Moniteur belge du 7 janvier 1966 a repris les trois
arrétés royaux relatifs a ’augmentation des taux des
pensions des ouvriers mineurs et assimilés notam-
ment :

1. Arrété royal du 4 janvier 1966 modifiant I’arrété
royal du 28 mai 1958 portant statut du Fonds national
de retraite des ouvriers mineurs en matiére d’organi-
sation du régime de pensions de retraite et de veuve.

Les nouveaux taux de pension des ouvriers mineurs

pour 30 ans de service, valables a partir du 1 jan-
vier 1966, et alignes sur I’indice des prix de détail établi
4123,75, sont :



(21)

Ondergrondse mijnwerkers :
gezinspensioen : 62.100 frank;
alleenstaande : 15.720 frank.

Bovengrondse mijnwerkers :

gezinspensioen : 50.400 frank;
alleenstaande : 37.332 frank.

Weduwen : 33.300 frank.

Iet Nationaal Pensioenfonds voor Mijnwerkers heeft
de nodige maatregelen getroffen opdat de pensioenen
voor de maand januari 1966 reeds aan deze nieuwe
bedragen zouden worden uitbetaald.

2. Koninklijk besluit van 4 januari 1966 tot vast-
stelling van de invaliditeitspensioenbijslag voor mijn-
werkers en er mede gelijkgestelden.

Op de invaliditeitspensioenen voor mijnwerkers
dienden verhogingen te worden toegepast, die over-
eenstemmen met die welke vanaf 1 januari 1966 voor
de rustpensioenen zijn bepaald.

3. Koninklijk besluit van 4 januari 1966 houdende
wijziging van het koninklijk besluit van 4 april 1962
tot verhoging van de prestaties waarin voorzien wordt
bij artikelen 9 en 18 van het koninklijk besluit van
28 mei 1958 tot vaststelling van het statuut van het
Nationaal Pensioenfonds voor mijnwerkers, inzake
inrichting van de rust- en weduwenpensioenregeling.

Het geldt de arbeiders die onder de regeling der
gemengde loopbanen vallen. De pensioenbedragen die
in de pensioenregeling voor arbeiders, voor elk in aan-
merking genomen jaar tewerkstelling in de mijnen
zijn toegekend, worden, in het verband van de alge-
mene pensioenverhoging, vermeerderd.

I. Voor de zeelieden en de vrijwillig verzekerden
zullen de uitvoeringsbesluiten eerlang worden geno-
men.

Ook voor hen wordt een proportionele verhoging in
uilzicht gesteld.

2. Wat de toegestane bezigheid van de gepensioneer-
den betreft, zijn twee besluiten genomen; het eerste
van 11 seplember 1965 heeft betrekking op de gepen-
sioncerden lewerkgesteld in een onderneming welke
onder het Nationaal Paritair Comité voor de vermaak-
gelegenheden ressorleert.

Het tweede van 17 december 1965 heeft betrekking
op de gepensioneerden die in de bouwseclor zijn
lewerkgesteld.

6. Vervroegde pensioenen.

Voor de rechthebbenden op een staluut van natio-
nale erkentelijkheid is de termijn waarin de pensioen-
aanvraag kon worden ingediend om het pensioen te
verkrijgen met ingang van 1 juli 1965, tot acht maan-
den verlengd,

c) Statistieken.

Het overzicht van de tabellen betreffende de ont-
vangst van betalingsopdrachten door de verschillende
pensioeninstellingen en -diensten gezonden aan de
R.R.O.P. voor geheel het jaar 1965, geeft de volgende
cijfers :
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Ouvrier du fond :

ménage : 62.100 francs;
isolé :45.720 francs.

Quvrier de surface :
ménage : 50.400 francs;
isolé : 37.332 francs.

Veuves : 33.300 francs.

Le Fonds national de retraite des ouvriers mineurs
a pris les mesures nécessaires pour que les pensions
soient versées aux nouveaux taux dés le mois de jan-
vier 1966.

2. Arrété royal du 4 janvier 1966 fixant le montant
du supplément de pension d’invalidité accordé aux
ouvriers mineurs et assimilés.

Il convenait d’appliquer aux pensions d’invalidité
des ouvriers mineurs des augmentations correspondan-
tes a celles qui sont prévues a partir du 1¢ janvier 1966
pour les pensions de retraite. '

3. Arrété royal du 4 janvier 1966 modifiant I’arrété
royal du 4 avril 1962 portant augmentation des pres-
tations prévues aux articles 9 et 18 de I’arrété royal
du 28 mai 1958 portant statut du Fonds national de
retraite des ouvriers mineurs en matiére d’organisation
du régime des pensions de retraite et de veuve.

Il s’agit des ouvriers relevant du régime des carriéres
mixtes. Les taux de pension attribués pour chacune
des années de services miniers prises en considération
dans le régime de pension des ouvriers sont augmen-
tés dans le cadre de augmentation générale des pen-
sions.

4. Pour les marins et les assurés libres, les arrétés
d’exécution seront pris prochainement.

Une augmentation proportionnelle est également pré-
vue en leur faveur.

5. En ce qui concerne le travail autorisé des pension-
nés, deux arrétés ont été pris, le premier du 14 sep-
tembre 1965 concerne les pensionnés occupés dans une
enlreprise ressortissant 4 la Commission paritaire
nationale des entreprises de spectacles.

Le second du 17 décembre 1965 se rapporte aux
pensionnés qui sont occupés dans la construction.

6. Pensions anticipées.

Pour les bénéficiaires d’un statut de reconnaissance
nationale a été prolongé a huit mois le délai dans
lequel la demande pouvait étre introduite pour obtenir
la pension avec effet au 1¢ juillet 1965.

c)- Statistiques.

La récapitulation des tableaux relatifs 4 la réception
des mandats de paiement, transmis par les divers orga-
nismes et services des pensions 4 la C.N.P.R.S., pour
I’ensemble de ’année 1965 donne les chiffres suivants :
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Rijksdienst arbeiderspen-
sioenen :

Dienst voor de Gemengde Loop-
banen :

Rijksdienst voor de pensioenen
der zelfstandigen

Pensioendienst — vrijwillig ver-
zekerden :

Rijkskas voor bediendenpensioe-
nen :

Hulp- en Voorzorgkas voor Zee-
varenden :

voor
88.851 opdrachten.

54.769 opdrachten.

30.864 opdrachten.
15.400 opdrachten.

881 opdrachten.

37.329 opdrachten.

228.094 opdrachten.

Hier dienen aan loegevoegd de
herzieningen door de R.P.Z.
verricht in het kader van de
wet van 1963 en van het konink-

lijk besluit van 25 februari 1965 45.835 opdrachten.

273.929 opdrachten.

In de loop van de maand december 1965 hebben
de betalingsopdrachten van de R.A.P. en die van de
GGemengde Loopbanen de hoogste cijfers bereikt.
R.AP.: 8.880 opdrachten.
Gemengde Loopbanen : 4.917 opdrachten.

Voor de betalingsopdrachten betreffende de voor-
schotten zijn de cijfers :

(22)

Office national des pensions pour

ouvriers : 88.851 mandais.
Service des Carriéres mixtes : 54.769 mandats.
Office national des pensions pour

travailleurs indépendants : 37.329 mandats.
Service des pensions — assurés

libres : 30.864 mandats.
Caisse nationale des pensions pour

employés : 15.400 mandats.
Caisse de secours et de prévoyance

en faveur des marins : 881 mandats.

228.094 mandats.

Il faut y ajouter les revisions effec-

tuées par PO.N.P.T.I. dans le

cadre de la loi de 1963 ct de

Parrété roval du 25 février 1965 : 45.835 mandats.

273.929 mandats.

(est au cours du mois de décembre 1965 qu’aussi
bien ’O.N.P.O. que les Carriéres mixtes ont atteint les
chiffres les plus élevés de mandats de paiement.
O.N.P.O. : 8.880 mandats.
Carrieres mixtes : 4.917 mandats.

En ce qui concerne les mandats de paiement relatifs
a des avances, les chiffres sont :

Betalingsopdrachten unitgaande van de
Mandats de paitements en provenance
Maand van ontvangst = Totalen
Rijksdienst voor | Rijkskas voor Dienst voor
— arbeiders- bedienden- gemengde —
pensioenen pensioenen loopbanen
Mois de la réception de U'Office de la Caisse du service Totaux
national nationale des
des pensions des pensions carriéres
pour ouvriers pour employés mixtes
September 1965. — Septembre 1965 — — 189 189
Oktober 1965. — Octobre 1965 480 246 1.693 2.419
November 1965. — Novembre 1965 . 125 146 365 636
December 1965. — Décembre 1965 . . 97 98 376 571
Januari 1966 (tot de 159¢). - Janvier 1966 (jusqu’au 15) 4 — 171 175
Totalen. — Totaux 706 490 2.794 3.990

C. KINDERBIJSLAG.
a) Werknemers.

Dienen te worden vermeld :

1. Het koninklijk besluit van 31 december 1965 tot

verhoging van de kinderbijslag voor werknemers.

C. ALLOCATIONS FAMILIALES.
a) Salariés.

Il faut signaler :

1. Parrété royal du 31 décembre 1965 portant majo
ration des allocations familiales pour travailleurs sala
riés.
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In de regeringsverklaring is een verhoging van de
hijslag met 500 miljoen aangekondgid. Dit bedrag is
ruim overschreden. Ziehier het totaal van de nieuwe
voordelen :

— leeflijdsbijslag aan alle kinderen van

10 tot 14 jaar oud . 331 miljoen
308 miljoen

137 miljoen

— tweede kinderen

—- derde kinderen

776 miljoen
Bovendien zal ook de gezinsvacantie-
bijslag worden verhoogd met

840 miljoen

Dit is mogelijk als gevolg van de financiéle toestand
van de kinderbijslag voor werknemers.

Het is goed eraan te herinneren dat deze regeling
in het begin van 1961 een tekort te zien gaf; men had
zelfs voorschotlen moeten vragen aan de Staat en aan
het N.P.M. voor meer dan 900 miljoen. Al deze voor-
schotten zijn geleidelijk terugbetaald en er zijn thans
solide reserves :

per 31 december 1964 : 3.526 miljoen;

per 31 december 1965 : 4.752 miljoen;

Dit is het gevolg van de verhoging van het percen-
tage van de bijdragen :

9 % op 1 januari 1961,

10,75 % sinds 1 januari 1965,

met bovendien nog de verhoging van het hoogste
bedrag van 8.000 frank tot 12.375 frank.

De vermindering van de Rijksbijdrage brengt de
vermeerdering van de kinderbijslag niet in het
gedrang. Indien de economische toestand gunstig blijft
zullen de reserves gedurende het dienstjaar 1966 niet
verkleinen.

2. Het koninklijk besluit van 24 december 1965 tot
wijziging van het koninklijk beshiit van 10 maart 1964
lot vaststelling van de voorwaarden waaraan een min-
der-valide kind moet voldoen om de kinderbijslag te
genieten bij toepassing van artikel 47 van de samen-
geordende wetten betreffende de kinderbijslag voor
werknemers.

b) Zelfstandigen.

Koninklijk besluit van 31 december 1965 tot wijzi-
ging van het organiek koninklijk besluit van 22 decem-
ber 1938 voorzien bij de wet van 10 juni 1938 hou-
dende uitbreiding van de kindertoeslagen tot de werk-
gevers en tot de niet-loontrekkende arbeiders.

In tegenstelling met de regeling voor de werknemers
zijn de reserves van de Rijksdienst voor kinder-
bijslag voor zelfstandigen geheel ontoereikend.

64 miljoen |
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La déclaration gouvernementale annoncait une majo-
ration des allocations pour un montant de 500 mil-
lions. Ce montant a é1é largement dépassé. Voici Ia
charge des avantages nouveaux :

— supplément selon I’Age a tous les

enfants de 10 a4 14 ans . 331 millions
308 millions

137 millions

— deuxiémes enfants

— troisiémes enfants

776 millions

De plus il y aura la majoration des allo-
cations familiales de vacances . 64 millions
840 millions

Ceci est possible par suite de la situation financiére
du régime des allocations familiales pour travailleurs
salariés.

Il est bon de rappeler qu’au début de 1961 le régime
était en déficit; il avait méme da faire appel a des
avances de I’Etat et du F.N.R.O.M. pour plus de
900 millions. Toutes les avances ont été remboursées
progressivement et le régime dispose actuellement de
solides réserves :

au 31 décembre 1964 : 3.528 millions;
au 31 décembre 1965 : 4.752 millions.

Ceci a ¢té obtenu grace a des majorations du taux
de cotisation :

9 % au 1° janvier 1961,
10,75 % depuis le 1= janvier 1965

avec des adaptations du plafond de 8.000 franes qui
est passé a 12.375 francs.

La réduction de la subvention de IEtat ne met pas
en danger le paiement des allocations familiales majo-
rées. Si la situation économique reste favorable, les

réserves ne sont pas diminuées au cours de I'exer-
cice 1966. :

2. Parrété royal du 24 décembre 1965 modifiant
Parrété royal du 10 mars 1964 fixant les conditions
auxquelles un enfant handicapé doit satisfaire pour
bénéficier des allocations familiales en application de
Particle 47 des lois coordonnées relatives aux alloca-
tions familiales pour travailleurs salariés,

b) iIndépendants.

Arrété royal du 31 décembre 1965 modifiant Par-
Tété royal organique du 22 décembre 1938 prévu par
la loi du 10 juin 1938 qui étend les allocations fami-
liales aux employeurs et aux travailleurs non sala-
riés.

En opposition avec celles du régime des travailleurs
salariés, les réserves de I’Office national des alloca-
tions familiales pour travailleurs indépendants sont
nettement insuffisantes.
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Per 31 december 1965 bedroegen de voorlopige
cijlfers @

153 miljoen uilgezet op korle lermijn en

69 miljoen uilgezel op meer dan één jaar, of in
totaal 222 miljoen.

De regeringsverklaring bepaalt dat het tekort bij
de regeling van de zelfstandigen voor het dienstjaar
1965 door de Staat zal worden overgenomen. Men ver-
wachtle 200 miljoen, maar het werkelijke tekort is
groter en bedraagt 245 miljoen. Dit bedrag is uitge-
trokken op het bijkredietenfeuilleton. Met deze nieuwe
rijksbijdrage zal de financiéle toestand van de RK.Z.
voorlopig althans opnieuw vlot gemaakt kunnen wor-
den.

Steeds volgens de regeringsverklaring zal de Staat
voor 1966 ook een derde ten laste nemen van de ver-
hoging van de kinderbijslag voor het derde kind, of
115 miljoen.

D. LICHAMELI}JK MINDER-VALIDEN.
a) Gebrekkigen en verminkten.

Het totaal van de uitkeringen aan de gebrekkigen
en verminkten verliep als volgt :

1962 : 776 miljoen;
1963 : 816 miljoen;
1964 : 879 miljoen;
1965 : 951 miljoen;

1966 : 1321 miljoen.

Op te merken valt dat de uitkeringen in 1963, 1964
en 1965 gedeeltelijk gefinancierd zijn met voorschot-
ten die de Steun- en Voorzorgskas ten behoeve van
door arbeidsongevallen getroffenen aan het Rijk heeft
verleend, namelijk :

in 1963
1964
1965

: 100 miljoen;
: 100 miljoen;
: 155 miljoen.

Deze voorschotten moeien in tien jaar worden
lerugbetaald.

*
LR J

Het begrotingskrediet voor 1966 omvat een bedrag
van 120 miljoen, waarmede de uitkeringen verhoogd
moeten kunnen worden zoals gezegd is in de rege-
ringsverklaring. Er moet evenwel een beslissing geno-
men worden omtrent de verdeling van dit bedrag,
namelijk over :

— het percentage van de eenvormige verhoging voor
alle gebrekkigen;

—- de vermeerdering van de uitkeringen als gevolg
van de verhoging van het grensbedrag van de staat
van behoefte;

— de verhoging uitsluitend voor sommige catego-
rie¢n van gebrekkigen, enz.

Een ander probleem dat in 1966 moet worden opge-
lost is dat van de opneming van de gebrekkigen en
verminkten in de verplichte ziekte- en invaliditeitsver-
zekering.
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Au 31 décembre 1965 les chiffres provisoires étaient

153 millions placés a court terme et
69 millions placés a plus d’un an, ce qui fait
222 millions.

La déclaration gouvernementale prévoit la prise en
charge du déficit de ’exercice 1965 du régime des indé-
pendants par PEtat. Un chiffre de 200 millions avait
été prévu. Le déficit réel est plus important il sera de
245 millions et ce montant a été inscrit dans le feuille-
ton des crédits supplémentaires. Ce nouvel apport de
I’Etat permetira de renflouer du moins provisoire-
ment la situation financiére de PO.N.A.F.T.L

Toujours en exécution de la déclaration gouverne-
mentale, il y a pour 1966 les prises en charge par I’Etat
du tiers de l’augmentation de P’allocation accordée
pour le troisiéme enfant, soit 115 millions.

D. HANDICAPES PHYSIQUES.
a) Estropiés mutilés.

La charge du paiement des allocations aux estropiés
et mutilés a évolué comme suit :

1962 : 776 millions;
1963 : 816 millions;
1964 : 879 millions;
1965 : 951 millions;
1966 : 1321 millions.

Il faut signaler qu’en 1963, 1964 et 1965, les alloca-
tions ont été financées partiellement par des avances
a I’Etat de la Caisse de prévoyance et de secours des
victimes des accidents du travail notamment :

en 1963 : 100 millions;
1964 : 100 millions;
1965 : 155 millions.

Le remboursement de ces avances est prévu en
10 ans.

*
% &

Le crédit budgétaire de 1966 comprend un mon-
tant de 120 millions qui doit permettre de faire le relé-
vement des allocations dont il est fait mention dans
la déclaration gouvernémentale. Une décision reste a
prendre en ce qui concerne la répartition du montant
soit :

— le taux de majoration uniforme pour tous les
estropiés;

— la majoration des allocations avec relévement du
plafond de I’état de besoin;

— la majoration appliquée uniquement & certaines
catégories d’estropiés etc.

Un autre probléme auquel il faudra s’efforcer a don-
ner une solution favorable en 1966 est celui de I'in-
corporation des estropiés et mutilés dans le systéme
de ’assurance maladie-invalidité obligatoire.
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b) Arbeidsongevallen.

In de verklaring is een bijzondere inspanning aan-
gekondigd ten voordele van deze categorie.

Verscheidene ontwerpen zijn ingediend bij het mi-
nisterieel comité voor sociale codrdinatie, waaronder :

1. Een ontwerp van wet fot wijziging van de wet
betreffende de vergoeding van de schade veroorzaakt
door arbeidsongevallen;

2. Een koninklijk besluit tot wijziging van het besluit
van de Regent van 19 oktober 1944 betreffende het ver-
lenen van toelagen aan sommige calegorieén van door
arbeidsongevallen getroffenen;

3. Een koninklijk besluit tot wijziging van het
koninklijk besluit van 10 april 1954 betreffende het
verlenen van toelagen aan sommige categorieén van
door arbeidsongevallen getroffen zeelieden;

4. Een koninklijk besluit tot wijziging van het minis-
lerieel besluit van 4 februari 1963 dat de grondslagen
bepaalt van de schaiting van de slaat van behoefte
inzake bijzondere en aanvullende uitkeringen aan de
gelroffenen door arbeidsongevallen of aan hun recht-
hebbenden,

*
* %

Het ontwerp van wet is grotendeels geinspireerd op
de resultaten van de werkzaamheden van de subcom-
missie voor de Sociale Voorzorg uit de Kamer van
Volksvertegenwoordigers.

Op financieel gebied zal de sector arbeidsongevallen
op 31 december 1965 over een reserve van 1.300 mil-
joen frank beschikken.

Er zijn twee mogelijkheden om de huidige toestand
te verbeteren.

Eerste mogelijkheid : herwaardering van de renten
volgens het indexcijfer van de kleinhandelsprijzen.
Dit zou 680 miljoen frank per jaar kosten (de toe-
passing van de huidige beschikkingen kost 420 mil-
joen frank aan renten) en een jaarlijks tekort ople-
veren van 160 miljoen frank, waardoor de reserves in
acht jaar uitgeput zouden zijn.

Tweede mogelijkheid : herwaardering van de ren-
ten volgens de ontwikkeling van de lonen; dit zou
1.190 miljoen per jaar kosten en de reserves in twee
jaar uitputten.

Ten einde de reserves te vrijwaren zou de belasting,
die de verzekeringsmaatschappijen betalen, van 10 tot
13 % moeten worden verhoogd in het eerste geval en
van 10 tot 20 % in het tweede.

E. MAATSCHAPPELIJKE ZEKERHEID.
a) Algemene problemen.
Mocten worden vermeld :

1. Het koninklijk besluit van 9 december 1965 tot
vaststelling van het bedrag en van de voorwaarden
betreffende de toekenning van een aanvullende uit-
kering aan sommige in Frankrijk te werk gestelde
grens- of seizoenarbeiders en aan hun weduwen.
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b) Accidents du travail.

La déclaration prévoit un effort spécial en faveur de
cette catégorie.

Divers projets ont été introduits auprés du Comité
ministériel de coordination sociale, notamment :

1. Projet de loi modifiant la loi relative a la répara-
tion des dommages résultant des accidents du travail;

2. Arrété royal modifiant Parrété du Régent du
19 octobre 1944 relalif 4 I’octroi d’allocations & cer-
laines catégories de victimes d’accidents du travail;

3. Arrété royal modifiant I’arrété royal du 10 avril
1954 relatif a P’octroi d’allocations 4 certaines caté-
gories de victimes d’accidents du travail survenus aux
gens de mer;

4. Arrété ministériel modifiant ’arrété ministériel
du 4 février 1963 déterminant les bases d’évaluation
de I’état de besoin en matiére d’allocations spéciales et
supplémentaires aux victimes d’accident du travail ou
a leurs ayants droit.

*
*%

Le projet de loi reprend dans ses grandes lignes
les résultats des travaux de la sous-commission de la
Prévoyance sociale de la Chambre des Représentants.

Du point de vue financier, le secteur des accidents
de travail disposera au 31 décembre 1965 d’une
réserve de 1.300 millions de francs.

Deux formes d’amélioration sont possibles par rap-
port 4 la situation actuelle :

Premiére hypothése : revalorisation des rentes sui-
vant I'index des prix de détail. Le cofit de cette mesure
s’¢léverait 4 680 millions par an (avec les disposi-
tions actuelles le cofit des rentes est de 420 millions)
entrainant un mali annuel de 160 millions de francs
de nature a épuiser les réserves en 8 ans.

Deuxiéme hypothése : revalorisation des rentes sui-
vant évolution des sataires. Cotit annuel 1.190 millions
de francs épuisant les réserves en 2 ans.

Pour sauvegarder les réserves, il faudrait porter la
taxe payée par les compagnies d’assurances de 10 i
13 % dans la premiére hypothése et de 10 a 20 %
dans la seconde.

_E. SECURITE SOCIALE.
a) Frobiémés génér#ux.
’Il'faut mentioﬁner : |
1. kl’Arrété rojfal. du 9‘ décembre 1965 déterminant le

montant et les conditions d’octroi d’une allocation

complémentaire a certains frontaliers ou saisonniers

occupés en France et a leurs veuves.
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Tol 30 scplember 1965 werd het loekennen van een
tijdelijke uilkering aan de grensarbeiders en aan de
seizoenarbeiders die ongeschikt zijn tot werken als
gevoly van ziekle of arbeidsongeval geregeld bij minis-
teriéle onderrichlingen.

Vanaf 1 oklober 1965 kwam in vervanging van de
tijdelijke uilkering een aanvullende uitkering. Het
genot ervan is voorzien voor de gezinshoofden of de
crmede gelijkgestelde personen die slachloffer zijn
van cen arbeidsongeval of van een ziekte.

2. De koninklijke besluiten van 21 september 1965
en 21 december 1965 tot tijdelijke afwijking van de
besluilwet van 10 januari 1945 belreffende de maat-
schappelijke zekerheid van de mijuwerkers en ermee
gelijkgestelden.

De bijdrage voor de aanvullende vacantie aan de
arbeiders die in de ondergrond van de sleenkolenmij-
nen werken is 4 th.

Gelet op de dificilaire toestand van de meerderheid
der kolenmijnen is die bijdrage verminderd tot 1,5 Lh.
voor de jaren 1965 e¢n 1966 door de koninklijke beslui-
ten van 21 september 1965 en 24 december 1965.

Om de vermindering der uilgaven ingevolge de ver-
laging van de bijdrage le compenseren is op de begro-
ting van Sociale Voorzorg een toclage aan het Natio-
naal Pensioenfonds ingeschreven. Het bedrag van deze
toclage is ongeveer 130 miljoen frank voor ieder
dicnsijaar.

3. Het ministerieel besluit van 22 december 1965 tot
wijziging, wat betreft de kruiers, van het ministerieel
besluil van 10 april 1959 tot vaststelling van de for-
failaire lonen voor de berekening van de bijdragen
voor sociale zekerheid van sommige met fooien bezol-
digde werknemers en hun werkgevers.

Op aanvraag van de represenlatieve kruiersvereni-
gingen werd het ministerieel besluit van 10 april 1959,
tol vaststelling van de forfaitaire lonen voor de bere-
kening van de bijdragen voor sociale zekerheid van
sommige met fooien bezoldigde werknemers, gewij-
zigd, wal de kruiers betreft. . v

lfet vrocgere forfailaire loon dat sinds 1 juli 1963
werd loegepast bedroeg 190 frank per dag. Met ingang
van 1 januari 1966 werd het tot 230 frank opgevoerd,
wal cen verhoging van meer dan 20 th. vertegen-
woordigt.

Deze herziening verbetert de toestand der kruiers
in de verschillende sociale-zekerheidsseetoren @ pen-
sioenen, arbeidsongevallen en ziekteverzekering, waar
hel vroegere forfaitaire bedrag van 190 frank, niet
volstond om hel de kruiers die meer dan 21 jaar oud
waren mogelijk te maken het minimum te bereiken
dat vereist is om op de verzekering voor geneeskun-
dige verzorging aanspraak te kunnen maken, zonder

dal zij daarloe cen aanvullende bijdrage dienen te

helalen. :
Soorlgelijke wijzigingen zijn in uitzicht gesteld voor
andere met fooien bezoldigde werknemers : het perso-
neel van de hotelbedrijven, de taxichauffeurs.
Het advies van de bevoegde paritaire comités is aan-
gevraagd.
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Des inslructions ministérielles réglaient jusqu’au
30 seplembre 1965 I'octroi d’'une allocation temporaire
aux travailleurs frontaliers et saisonniers se trouvant
en élat d’incapacité de travail par suite de maladie
ou d’accident du travail.

A partir du 1* octobre 1965, une allocation complé-
mentaire est venue remplacer I’allocation temporaire.
Elle est prévue au bénéfice des chefs de famille ou
assimilés, qui sont victimes d’accident de travail ou
de maladie.

9. Les arrétés rovaux du 21 septembre 1965 et 21
décembre 1965 dérogeant temporairement a Parréie-
loi du 10 janvier 1945 concernant la sécurité sociale
des ouvriers mineurs et assimilés.

La cotisation afférente aux congés complémentaires
des ouvriers occupés dans les travaux du fond des
mines de houille est de 4 p.c.

Etant donné la siluation déficitaire de la majorité
des charbonnages cette cotisation a été réduite tempo-
rairement par les arréiés royaux du 21 septembre 1965
et du 24 décembre 1965 a 1,5 p.c. pour les exercices
1965 et 1966.

Pour compenser la diminution des recettes résultant
de la réduction de la cotisation, figure au budget de
la Prévoyance sociale une subvention de retraite des
ouvriers mineurs. Le montant de cette subvention est
approximativement de 150 millions de francs pour
chacun des exercices.

3. L’arrété ministériel du 22 décembre 1965 modi-
fiant en ce qui concerne les porteurs de bagages, I'ar-
rété ministériel du 10 avril 1959 fixant les rémunéra-
tions forfailaires pour le calcul des cotisalions de
séeurité sociale de cerlains travailleurs rémunérés au
pourboire et de leurs employeurs.

A la demande des organisations représentatives des
porieurs de bagages I'arrété ministériel du 10 avril
1959 fixant les rémunérations forfaitaires pour le
caleul des cotisations de sécurité sociale de certains
travailleurs rémunérés au pourboire a été modifié en
ce qui concerne les porteurs de bagages.

L’ancienne rémunération forfaitaire appliquée
depuis le 1= juillet 1963 s’élevait 4 190 francs par jour.
Elle a été portée 4 230 francs a partir du 1% jan-
vier 1966, ce qui représente une augmentation de
plus de 20 p.c.

Cette revision apporte aux porteurs de bagages des
améliorations dans les divers secteurs de la sécurité
sociale : pensions, accidents du travail et assurance
maladie ou I’ancien taux forfaitaire de 190 francs ne
permettait plus aux porteurs de bagages, agés de plus
de 21 ans, d’atteindre le minimum requis pour béné-
ficier de 'assurance-soins de santé sans éire astreint
au paiement d’une cotisation complémentaire.

Les modifications analogues sont prévues pour
d’autres travailleurs rémunérés au pourboire : per-
sonnel de I'industrie hoteliére, les chauffeurs de taxi.

L’avis de commissions paritaires compétentes a été
sollicité.
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b) Bijzondere problemen.

Nog andere problemen verdienen onze aandacht, waaronder :

1. de achterstallige bijdragen van de steenkolenmijnen aan de maatschappelijke zekerheid.

Deze achterstallen bedroegen 1.088.000.000 frank op 31 december 1965. Hierbij zouden nog gevoegd moe-
ten worden honderden miljoenen aan verwijlintresten en verhoogde bijdragen.

STEENKOLENMIJNEN.

Achterstallige bijdragen op 31 december 1965.

(in duizenden franken).

Kolenmijnen
— 31-12-65 | 30-11-65 | 31-12-64 | 31-12-63 | 31-12-62 | 31-12-61
Charbonnages
Bergen. — Mons
Borinage 43.79 43.79% 11.012 — — —
Centrum. — Centre
Anderlues 9.160 4.023 - — -
Charleroi-Namen. — Charleroi-Namur
Centre de Jumet 775 — — — — —
Elisabeth 16 4%/1 16.464 17.382 18.146 19.308 19.836
Houilléres Unies 16.252 16.267 16.377 18.092 38.771 41.515
Monceau-Fontaine . 55.075 50.079 — — — —
Roton-Farciennes . . . . . . . . . . . . — 1.013 — — — —
Trieu-Kaisin. 47.711 44.236 5.501 — — —
(x)
Lutk. — Liége
Abhooz . 35.739 35.739 35.793 39.336 38.381 41.989
Batterie . 425.946  431.625  414.503  387. 261 396.382  417.660
Gosson-Kessales 165 (2>';% 161.908  133.403  134.503  170.456  180.838
Grande Bacnure 57 (()gi‘)} 57.033 53.666 54.287 60.137 67.967
Minerie 21.817 21.917 22.017 24.212 26.212 27.115
Kempen. — Camping
Beringen 76.204 76.204 24.646 —_ — —
Helchteren-Zolder . 116.(6>§g 97.955 — — — —
1.038.069 1.059.257  734.300  675. 837  749.647  796.970

(1) Waarvan F 300.000 gestorte op 3 januari 1966.

(x) De niet gestorte bijdragen van 2 9, voor vacantiebijslag inbegrepen.
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b) Problémes particuliers.
D’aulres problémes doivent encore retenir notre attention, notamment :
1. les retards en cotisation de sécurité sociale des charbonnages.

IIs s’¢levaient au 31 décembre 1965 & 1 milliard 88.000.000 de francs. A ceci devraient encore s’ajouter
des centaines de millions relatives 4 des intéréts de retard et 4 des majorations de cotisations.

CHARBONNAGES.
Cotisations en retard de paiement au 31 décembre 1965.

(en milliers de francs).

Waarvan werknemersbijdragen. — Dont cotisations ouvriéres

31-12-60 | 31-12-59 | 31-12-58 31-12-63
31-12-65 | 30-11-65 | enfet | 31-12-62 | 31-12-61 | 31-12-60 | 31-12-59 | 31-12-58

31-12-64
— — — 1.778 573 — — — — — —

18.676 18.029 11.840 — — — — — —_ — —

N

45.769 44 .426 37.462 —_ — — — — 205 — 61

— — — 4.143 3.817 — —_— — — — —

50.100 53.942 44.253 — — — — 37 — — 394
444.863  404.985  348.598 — — — — — 16.801 16.802 38.938
220,938 258.952  309.003 516 516 — — — — — 38.204

79.414 55.069 30.545 — — — — — 1.042 1.206 174

28.359 22.193 18.794 — — — — 552 1.796 — 1.045
888.119  857.496  800.495 6.437 4.906 — 590 1.073 20.422 18.008 78.816

(1) Dont F 300.000 versés le 3 janvier 1966.

(x) Y compris les cotisations de 2 %, non versées au titre d’allocation complémentaire de vacances.
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2. De versovepeling, de vereenvoudiging van de
sociale zekerheid.

De kwestie van de vereenvoudiging van de sociale
wetten en verordeningen heeft de voortdurende aan-
dacht van de huidige Regering. Het ogenblik is geko-
men om onze sociale zekerheid haar volle menselijke
betekenis terug te geven. Wij hebben het geluk in Bel-
gié over een stelsel van sociale zekerheid te beschikken
dat, in vele opzichten, tot voorbeeld kan worden ge-
steld. Ieder jaar worden tientallen miljarden franken,
afkomstig van de werknemers- werkgevers- en rijks-
bijdragen, aan de goede werking van dit stelsel be-
steed. Wij moeten echter vaststellen dat deze sociale
zekerheid die jarenlang nagestreefd en opgebouwd is
als een instrument ter bescherming van de gezamen-
lijke arbeiders, door de rechthebbenden steeds meer
beschouwd wordt als een opeenhoping van formali-
teiten, die hun als een loodzware last op de schou-
ders drukt. Wanneer cen werknemer een beroep doet
op de sociale verstrekkingen inzake ziekte- en invali-
diteitsverzekering, pensioen, werkloosheid, soms ook
kinderbijslag en zelfs jaarlijkse vakantie, dan heeft
hij niet meer de indruk een werkelijk recht te zullen
krijgen, maar voelt hij allereerst de hinder van een
zware taak die hij moet volbrengen. Hij heeft niet
meer het gevoel dat hij een recht geniet maar dat hij
een zekere dwang ondergaat. Hoeis dit zover gekomen?
Geleidelijk aan zijn steeds maar nieuwe wetteksten,
nicuwe uitvoeringsbesluitcn, en nieuwe richtlijnen bij-
gekomen. Er is geen enkele sector van de sociale zeker-
heid meer waarvan gezegd kan worden dat hij daarvan
gespaard is gebleven : zowel de ziekte. en invalidi-

teitsverzekering, de pensioenen, de kinderbijslag en de

werkloosheid; al die regelingen zitten in hetzelfde
schuitje. Er zijn nog maar weinig personen die de
werknemers juist en nauwkeurig kunnen inlichten. De
specialisten van de verzekeringsinstellingen, ja zelfs
van de vakbonden, weten niet meer hoe deze of gene
tekst moet worden uitgelegd.

In verschillende mate en op verschillende gronden
dragen wij allen ons deel van de verantwoordelijk-
heid. De ingewikkelde sociale wetgeving van vandaag
is ontstaan uit ons aller verlangen, om, elk in zijn
eigen hoedanigheid zoveel mogelijk tegemoet te komen
aan de sociale werkelijkheid en geen enkel onrecht te
laten begaan. Bijna ieder afzonderlijk geval heeft een
cigen oplossing gekregen. Zo heeft onze sociale wetge-
ving. die in de eerste plaals op het algemeen belang
moest gericht zijn en een algemeen kader moest vor-
men, ecn andere vorm gekregen aangezien wij er in de
praklijk toe zijn gekomen dat de regel -de uitzonde-
ring is geworden, verloren in een massa van andere
uitzonderingen.

3. De financiering van de verschillende sectoren van
de sociale zekerheid.

4. Een doeltreffende codrdinatie van de verschil-
lende secloren van de sociale zekerheid en van de ver-
schillende pensioeninstellingen en -diensten : de Rijks-
dienst voor arbeidspensioenen, de Rijkskas voor
bediendenpensioenen, de Rijkskas voor rust- en over-
levingspensioenen, de Dienst voor gemengde loopba-
nen, :
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2. Passouplissement, la simplification de la sécurité
sociale. )

Le probléme de la simplification des lois et des
réglements sociaux est un de ceux qui préoccupent
principalement I’actuel Gouvernement. Le moment est
venu de rendre & notre sécurité sociale tout son sens
humain. Nous avons le bonheur de bénéficier en
Belgique d’un systéme de sécurité sociale qui peut
étre, & maints égards, cité en exemple. Des dizaines
de milliards de francs provenant, soit des cotisations
prélevées sur les salaires des travailleurs, soit des
cotisations patronales, soit encore des subventions de
I’Etat, sont consacrées chaque année au bon fonction-
nement de ce systéme. Mais, il faut bien le constater
cette sécurité sociale qui a été voulue et créée au fil
des années pour constituer un instrument de protection
de I’ensemble du monde du travail, les bénéficiaires
la considérent de plus en plus comme un amoncelle-
ment de formalités, comme une charge de plomb qui
pése sur leurs épaules. Lorsqu’il recourt aux presta-
tions sociales, que ce soit en matiére d’assurance ma-
ladie-invalidité, de pension, de chomage, parfois aussi,
d’allocations familiales, voire de vacances annuelles,
le travailleur n’a plus 'impression qu’il va entrer en
jouissance d’un droit effectif, mais il ressentira au
préalable I’emprise d’une lourde charge & remplir; il
n’a plus le sentiment de jouir d’un droit, mais celui
de subir quelque contrainte. Comment en est-on arrivé
14? Petit a petit les textes légaux se sont ajoutés aux
textes légaux, les arrétés d’application aux arrétés
d’application, les instructions aux instructions. Il
n’existe aujourd’hui aucun secteur de la sécurité
sociale dont on puisse dire qu’il échappe & cette situa-
tion : que ce soient Passurance maladie-invalidité, les
pensions, les allocations familiales, le chomage, tous
les régimes sont logés a4 la méme enseigne. Et bien
rares sont les personnes qui peuvent donner aux tra-
vailleurs des renseignements exacts et précis. Les spé-
cialistes des organismes assureurs, voire des syndicats,
sont perplexes quant A interprétation & donner a tel
ou tel texte.

Tous, 4 des degrés et a des titres divers, nous por-
tons notre part de responsahilité. La complexité
actuelle de la législation sociale est née du souci que
nous avons eu les uns et les autres, en nos qualités
différentes, de traduire au maximum les réalités
sociales et faire en sorte de ne commettre aucuie injus-
tice. Dés lors, presque chaque cas particulier a recu
sa solution. Ainsi, une législation sociale qui, dans sa
philosophie, devait concerner avant tout ’intérét géné-
ral et constituer d’abord un cadre d’ensemble, a été
profondément transformée, puisque nous en sommes
arrivés en pratique, 4 ce que la régle est devenue
I’exception, perdue dans la masse des autres excep-
tions.

3. le financement des divers secteurs de la sécurité
sociale.

4. une coordination plus efficace entre les divers
secteurs de la sécurité sociale et entre les divers orga-
nismes et services des pensions : I'Office national des
pensions pour ouvriers, la Caisse nationale des pen-
sions pour employés, la Caisse nationale des pensions
de retraite et de survie, le Service des Carriéres Mixtes.
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Il. Artikelsgewijze bespreking.

Na de inleiding van de Minister heeft de Commissie
beslist de bespreking le houden aan de hand van het
Verantwoordingsprogramma en in de orde van de arti-
kelen der begroting.

Bij de bespreking van art. 12.03 bevestigt de Minis-
ter dat de diensten die thans verspreid zijn in de
Ravensteingalerij zullen overgebracht worden naar
cen ander gebouw. De  diensten gevestigd in de
Belliardstraat, de Wetenschapsstraat en de Kleine
Carmiclietenstraat zullen blijven waar zij zijn.

*
* k

Nuaar aanleiding van het onderzock van art. 12-25
beteeffende de uitvoering van het Derde Aanvullend
Akkoord bij de Algemene Sociale Zekerheidsovereen-
komst tussen Belgié en de Bondsrepublick beklaagt
cen commissaris zich over de grote vertraging bij de
uitvoering van dit akkoord. De indexering der uithe-
taalde bedragen wordt niet toegepast. Wanneer om
uitleg verzocht wordt, komt het klassieke antwoord
dat « de verrekening binnen enkele maanden zal
gebeuren s, maar zij komt niet.

De Minister heeft beloofd deze zaak grondig te on-
derzocken en een antwoord aan de commissaris te
bezorgen.

*
* k

Art. 12-26 voorziel een bijdrage voor de ASLK tot ver-
goeding van haar kosten in verband mel haar diensten
voor de verschillende pensioenregelingen. en commis-
saris drukt zijn vrees er over uit dat deze sommen
ook wel eens konden gebruikt worden tot dekking van
tle cigen beheerskosten der ASLK en aldus een onrecht-
streckse subsidie zijn. De Minister antwoordt dat zijn
administralie deze bedragen verantwoord acht en dat
#ij traditioneel voorkomen in de begroting.

*
* %

Bij et onderzock van art. 32-01 tot 32-03 waarbij
cen subsidie wordt voorzien aan het Nalionaal Pen-
sioenfonds voor mijnwerkers werd cen korte bespre-
King gewijd aan de speciale toestand waarin de mijnen
zich bevinden. Verschillende leden vesligen er de aan-
dacht op dat naast deze sociale subsidics ook nog een
belangrijk bedrag aan ckonomische subsidies aan de
mijnen wordl gegeven, Daarenboven — zo onderlijnt
cen commissaris — kunnen deze mijnen zich de luxe
veroorioven belangrijke sommen schuldig te blijven
aan het N.P.M. Wanneer kleine of middelgrote onder-
nemingen veel kieinere sommen niet tijdig betalen
worden hun schulden met zware iniresten en boeten
bezwaard: zij worden met allerlei dwangmiddelen
lastig gevallen en met verkoping bedreigd. De mijnen
kunnen gerust hun schulden opstapelen zonder dat zij
lastig gevallen worden.

De Commissie wenst dat cen cinde zou gemaakt wor-
den ann de subsidiéring langs verschillende wegen. Eén
wijze van subsidiéring nl. de ekonomische zou moeten
volstaan om de mijnen hun sociale verplichtingen te
doen naleven.

Ilen overzicht van de totale schuldenlast der mijnen
aan de N.P.M. dient opgemaakt en bekendgemaakt te
worden (zie Bijlage 11).
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1. Discussion des articles.

Aprés Pexposé introductif du Ministre, votre Com-
mission décide d’examiner le budget en suivant le Pro-
gramme justificatif et 'ordre des articles.

A propos de la discussion de Particle 12.03, I¢ Minis-
tre confirme que les services actuellement dispersés
dans la Galerie Ravenstein seront transférés dans un
autre hatiment. Les services établis a la rue Belliard,
a la rue de la Science et a la rue des Petits-Carmes y
resteront.

*
¥ %

A Tarticle 12-25, relatif 4 Pexéeution du Troisieme
Accord complémentaire a4 la Convention générale de
sécurilé sociale entre la Belgique et la République fédé-
rale d’Allemagne, un commissaire regrette le retard
important avec lequel cet accord est mis en applica-
tion. Les sommes versées ne sont pas indexées. Quand
on demande des explications, la réponse classique est
que <« la chose sera réglée dans quelques mois », mais
on attend vainement.

Le Ministre promet d’cxaminer cette question d’une
maniére approfondie et de donner une réponse a 'in-
fervenant.

*
* ¥

L’article 12-26 prévoit une intervention en faveur
de la C.G.E.R. pour Pindemniser des frais qu’elle aura
supportés du chef des prestations de ses services pour
le compte des divers régimes de pension. Un commis-
saire craint que ces sommes ne puissent également étre
affectées a la couverture des frais d’administration de
la C.G.E.R. clle-méme et que, de la sorte, elles ne con-
stituent une subvention indirecte. Le Ministre répond
que son administration considére ces dépenses comme
justifiées et il fait observer qu’elles figurent {radition-
nellement au budget.

*

* %

Aux articles 32-01 a, 32-03, qui prévoient Poctroi
d’une subvention au Fonds national de retraite des
ouvriers mineurs, un bref débat est consacré i la situa-
tion spéciale dans laquelle se trouvent actuellement les
charbonnages. Plusicurs membres soulignent que ceux-
ci bénéficient non seulement de ces subventions socia-
les mais aussi d’importantes subventions économiques.
De plus, souligne un commissaire, ces charbonnages
peuvent se permettre le luxe de rester redevables de
sommes considérables au Fonds national de retraite des
ouvriers mineurs. Les petites et moyennes entreprises
qui ne paient pas a4 temps des dettes beaucoup moins
importantes, se voient imposer le paiement de gros
intéréts et d’amendes; elles sont menacées des mesures
de coercition les plus diverses, et notamment de la
vente, alors que les charbonnages peuvent tranquille-
ment accumuler leurs dettes sans étre pris a partie.

La Commission souhaite qu’il soit mis fin 4 la mul-
tiplicité des modes de subventionnement. Un seul,
c’est-a-dire le subventionnement économique, devrait
suffire pour amener les charbonnages 4 remplir leurs
obligations sociales.

Il serait nécessaire de dresser et de publier un état
global des dettes des charbonnages envers le Fonds
national de retraite des ouvriers mineurs (voir
Annexe 1I).
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Llen commissaris heeft hier nog de bemerking aan
tocgevoegd dal hel medebeheer van de arbeiders in de
N.P.M. wel nuilig is maar een medebeheer in de onder-
neming nog veel doclireffender zou zijn om de gelden
te doen binnenkomen.

Hierop is geantwoord dat de arbeidersafgevaardig-
den deze kwestie in de ondernemingsraad kunnen ter
sprake brengen. Het is trouwens opvallend hoe deze
hoger aangeklaagde uitzonderingstoestand door de
arbeiderssyndikaten niet wordt aangevallen omdat een
opeisen van de verschuldigde bedragen tot een over-
haas!e sluiting van sommige mijnen zou kunnen leiden.

*
* %k

Art. 33-04 gaf aanleiding tot een gedachtenwisseling
over de vrijwillige ziekteverzekering.

Verschillende leden drukken hun bezorgdheid uit
over de evolutie van deze tak der ziekteverzekering.
Het aantal verzekerden vermindert voortdurend (de
amblenaren gingen volledig over naar de verplichte
verzekering, de zelfstandigen moesten zich verplicht
legen sommige grote risico’s verzekeren) en de verze-
kerden zijn overwegend personen op leeftijd die veelal
meer zorgen nodig hebben. Dientengevolge wordt de
financiéle toestand met de dag slechter. Alleen de
financiéle toestand van de onderlinge invaliditeits-
kassen is gezond. De Commissie heeft aan de Minister
gevraagd de mogelijkheid te overwegen de vrijwillig
verzekerden de kans te geven met een forfaitaire hij-
drage aan te sluiten bij de verplichte verzekering. In-
dien deze oplossing niet verkozen wordt dan moeten
dringend de subsidies met een groot bedrag verhoogd
worden.

Hierbij aansluitend werd de ellendige administra-
lieve toestand aangeklaagd in de sektor van de ver-
plichie verzekering voor zelfstandigen. De Commissie
heeft er haar verwondering over uitgedrukt dat het
nog niet mogelijk is precieze cijfers bekend te maken,
noch over het aantal aangesloten zelfstandigen noch
over de financiéle toestand van deze sektor.

Tlen commissaris was de mening toegedaan dat het
huidig svsteem van kontrole om de verzekeringsplicht
van de zelfstandigen vast te stellen veel te ingewikkeld
is. De kontrolekaart die de verzekeringsplichtige moet
afgeven aan zijn mutualiteit moet een gehele omweg
maken vooraleer zij vanuit zijn pensioenkas de verze-
kerde hereikt en er is dan weer een lange administra-
Heve weg te volgen vooraleer zij haar bestemming
hereikt in de administratieve kontrole van de ziekte-
verzekering. Vele zelfstandigen — aldus verklaart de
commissaris — hebben deze kaart niet ontvangen en
lopen nu gevaar uitgesloten te worden van de voorde-
len der verzekering. )

Fen ander commissaris heeft laten gelden dat de
pensioenkassen en de Rijksdienst voor de Pensioenen
te gepasten tijde deze kaart aan alle betrokkenen heb-
hen toegezonden. Blijkbaar hebhen vele zelfstandigen
de betekenis van deze kaart niet begrepen en ze aan
hun mutualiteit niet afgegeven. Nu ontvangen de pen-
sioenkassen vanwege de Rijksdienst der Pensioenen
dagelijks ticntallen aanvragen om duplicata van deze
kontrolekaarten. De pensioenkassen zijn over ’t alge-
meen zeer stipt bij het uitvoeren van deze werkzaam-
heden.

(32)

Un commissaire ajoute que la cogestion des ouvriers
au sein du Fonds national de retpaite des ouvriers
mineurs ne manque pas d’utilité, mais qu'une cogestion
dans l’entreprise elle-méme serait encore beaucoup
plus efficace pour faire rentrer les fonds.

Le Ministre répond que les délégués ouvriers peu-
vent porter la question devant le Conseil d’entreprise.
D’ailleurs, il est frappant de constater que la situation
exceptionnelle que I'on a dénoncée plus haut échappe
aux critiques des syndicats ouvriers; en effet, si ceux-ci
réclamaient l’apurement des dettes existantes, cela
pourrait provoquer la fermeture prématurée de cer-
tains siéges.

*
* %

L’article 33-04 a donné lieu & un échange de vues
sur Passurance-maladie libre.

Plusieurs membres s’inquiétent de I’évolution de
cette branche de I’assurance-maladie. Le nombre d’as-
surés ne cesse de décroitre (I’ensemble des fonction-
naires ont été transférés a ’assurance obligatoire et les
indépendants ont dil contracter une assurance obliga-
toire contre certains gros risques) et les assurés sont,
pour la plupart, des personnes agées qui ont souvent
besoin de plus de soins. De ce fait, la situation finan-
ciére empire d’un jour a l'aulre. Seules les caisses
mulualistes d’invalidité ont une situalion financiére
saine, La Commission demande au Ministre d’envi-
sager la possibilité de permettre aux assurés libres
de s’affilier & I’assurance obligatoire moyennant paie-
ment d’une cotisation forfaitaire. Si cette solution
n’est pas adoptée, il faudra, d’'urgence, majorer consi-
dérablement les subventions.

Dans le méme ordre d’idées, on s’est plaint de la
situation administrative misérable du secteur de l’as-
surance obligatoire des indépendants. Votre Commis-
sion s’est étonnée qu’il ne soit pas encore possible de
publier des chiffres précis, ni sur le nombre d’indé-
pendants affiliés, ni sur la situation financiére de ce
secteur.

Un commissaire a estimé que le systéme de controle
actuel, qui doit permettre d’établir Pobligation pour
les indépendants d’éire assurés, est beaucoup trop
compliqué. La carte de controle que I’assuré doit
remetire & sa mutualité doit faire bien des détours
avant de parvenir de la Caisse de pension a l'assuré,
aprés quoi il y a encore une longue filiére administra-
tive a suivre avant qu’elle n’atteigne sa destination qui
est le Service du controle administratif de I’assurance-
maladie. D’aprés ’intervenant, un grand nombre d’in-
dépendants n’ont pas recu cette carte et risquent a
présent d’étre exclus des avantages de I’assurance.

Un autre commissaire fait observer que les caisses
de pension et I'Office national des pensions ont adressé
en temps opportun cette carte & tous les intéressés.
Sans doute de nombreux indépendants n’en ont-ils
pas saisi I’importance et ont-ils négligé de la remettre
a leur mutualité. Actuellement, les caisses de pension
recoivent tous les jours de I’Office national des pen-
sions des dizaines de demandes de duplicata de ces
cartes de controle. D’une maniére générale, les caisses
de pension sont trés ponctuelles dans I’accomplisse-
ment de ces tiches.
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Het is wel waar dat deze administratieve procedure
veel te omslachtig is, Hadden de pensioenkassen, die
over alle nodige gegevens beschikken, zelf de bijdra-
gen voor de ziekleverzekering mogen innen om ze na-
dicn aan de mutualiteit over te maken, dan waren de
mocilijkheden veel geringer geweest. Deze commis-
saris onderlijnt dat men nu voor de derde maal een
sociale wet voor zelfstandigen in toepassing brengt
(cerst de kinderbijslag, dan het pensioen en nu de
ziekteverzekering) met veel administratieve moeilijk-
heden. Het heeft telkens jaren geduurd vooraleer men
van een normale toepassing van de wet kan spreken.
Waarom wil men zich niet de ondervinding te nutte
maken die opgedaan werd bij de toepassing van vorige
wetten. Een administratieve groepering bij de toepas-
sing van deze drie wetten zou veel mocilijkheden, tijd
en geld besparen.

De ecrste commissaris riposteert dat de mutualitei-
ten, naar zijn opvalting, het best gewapend zijn om de
bijdragen te innen. Zonder op dit punt jets te wijzigen
moet het mogelijk zijn te vereenvoudigen.

Naar aanleiding van een vraag om inlichtingen van-
wege een commissaris betreffende de Belgische Mid-
denschool voor Sociale verzekeringen waarvoor kre-
dicten voorzien zijn in art. 33-11 wordt beslist een
programma van de cursussen in het verslag op te
nemen (Bijlage 1IT).

***

Bij art. 12.01 word{ cen bespreking gehouden over
de toepassing van de pensioenwetgeving.

Een commissaris wenst te weten hoe het verloopt
mel de uitbetaling van de voorschotten door de Rijks-
kas voor Rust- en Overlevingspensioenen en of de
administratie ingevolge deze nieuwe opdracht niet
overlast is vooral omdat er zoveel (het cijfer van
200 wordt geciteerd) type-gevallen zijn.

De Minister antwoordt dat de Rijkskas de uit-
betaling van de voorschotien moet verzekeren in
afspraak met de verschillende pensioenregimes. Voor
de bedienden verloopt de werking vlot. Voor de arbei-
ders moesten nog niet veel voorschotten worden uitbe-
taald; de Dienst der gemengde loopbanen heeft een
grool aantal voorschotten verleend. Een overzicht van
het aantal voorschotten zal aan het verslag gehecht
worden.

Tenslotte drukt de Minister de hoop uit dat door
cen vereenvoudiging van de wetgeving en de struktuur
der diensten een verhoogd rendement zal bereikt
worden.

Mect nadruk heeft de Minister nogmaals onderlijnd
dat cen einde moet gemaakt aan de toestand waarbij
de pensioengerechtigden soms maanden op uitbetaling
an hun pensioen moeten wachten. Voor de personen
dic over onvoldoende spaargelden beschikken betekent
zulks een tragische loestand. De Minister heeft mee-
gedeeld dat hij hoopt dat de Rijkskas tegen midden
1966 cen normale datum van uithetaling zal bereikt
hebhen. Hij heeft hiervoor aan alle diensten de nodige
richtlijnen gegeven en rekent op de medewerking van
alle ambtenaren. Bovendien heeft hij in de commissie
cen beroep gedaan op de Beheerskomitee’s van alle
paritair-beheerde instellingen opdat zij hun verant-
woordelijkheid zouden opnemen.

142

Certes, cette procédure administrative est beaucoup
irop longue. Si les caisses de pension, qui disposent
de tous les éléments nécessaires, avaient pu percevoir
ellessmémes les cotisations de I’assurance-maladie et
les transmettre ensuite a la mutualité, les difficultés
auraient été beaucoup moindres. L’intervenant souli-
gne que c’est maintenant la troisiéme fois qu’une loi
sociale en faveur des indépendants est mise en appli-
cation (il y eut d’abord les allocations familiales, puis
la pension et il s’agit 4 présent de I’assurance-maladie)
et que cette application entraine un grand nombre de
difficultés administratives. Chaque fois, il a fallu
attendre plusieurs années avant de pouvoir dire que
la loi était appliquée normalement. Pourquoi ne
veut-on pas profiter de I’expérience acquise dans I’ap-
plication des lois antérieures? Un regroupement admi-
nistratif pour 'application de ces trois lois permeltrait
d’éviter de nombreuses difficultés et d’épargner beau-
coup de temps et d’argent.

Le premiier commissaire a rétorqué que, d’aprés lui,
ce sont les mutualités qui sont le mieux outillées pour
percevoir les cotisations. Il doit étre possible de simpli-
fier sans rien changer a cet égard.

Un commissaire ayant demandé des renseignements
concernant I’Ecole centrale belge des assurances so-
ciales, en faveur de laquelle des crédits sont prévus a
I’article 33-11, il est décidé qu’un programme des
cours de. cette école sera inséré dans le présent rapport.
(Annexe III). ’

***

A T’article 42-01, votre Commission a discuté ’appli-
cation de la législation sur les pensions.

Un commissaire voudrait savoir si le paiement des
avances par la Caisse nationale des pensions de re-
traite et de survie se fait normalement et si I’adminis-
tration n’est pas surchargée par ce travail supplémen-
taire, surtout du fait qu’il v a tant de cas types (on
cite le chiffre de 250).

Le Ministre répond que la Caisse nationale doit assu-
rer le paiement des avances de commun accord avec
les divers régimes de pension. Pour les employés, il n’y
a pas de difficultés. Pour les ouvriers, il n’a pas encore
fallu payer beaucoup d’avances; le Service des carrié-
res mixtes a accordé un grand nombre d’avances. Un
apercu général du nombre d’avances sera annexé au
présent rapport.

Enfin, le Ministre exprime ’espoir qu’une simplifi-
cation de la législation et de la structure des services
permettra d’accroitre le rendement de ceux-ci.

11 insiste encore sur la nécessité de mettre fin a4 une
situation dans laquelle les bénéficiaires d’une pension
doivent parfois attendre plusieurs mois le versement
de celle-ci. Pour les personnes ne disposant que d’éco-
nomies insuffisantes, cette situation est tragique. Le
Ministre espére que, pour le milieu de 1966, la Caisse
nationale sera parvenue a payerles pensions & une date
normale. A cet effet, il a adressé les directives néces-
saires a tous les services et il compte sur la coopération
de tous les fonctionnaires. De plus, il a fait appel en
Commission aux Comités de gestion de toutes les insti-
tutions 4 gestion paritaire pour qu’elles prennent leurs
responsabilités.



142

Voor de dossiers der grensarbeiders blijft cen moei-
lijkheid bestaan omdat de betrokken diensten niet
altijd over het volledig dossier kunnen beschikken
vooral wanneer het ook gedeeltelijk in Frankrijk
bebandeld wordt. De Minister zal hiervoor de nodige
schikkingen zoeken. Aangaande het deel van de loop-
baan dat sommige arbeiders in Duitsland hebben
gepresteerd, werd door cen commissaris gewezen op
de oplossing die Nederland terzake heeft gevonden
nl. het afkopen van deze loopbanen met een forfaitair
bedrag. De Minisler heeft beloofd dat een oplossing
in die richting zal gezocht worden.

Wat betreft de beperking van het bewijs van de
bheroepsloopbaan tot het jaar 1946 heeft de Minisler
meegedeeld dat de hetrokken instellingen uitgenodigd
werden na te gaan of de nicuwe pensioenaanvragen
nict kunnen onderzocht worden in het raam van de
nicuwe bepalingen die in het desbetreffend wetsont-
werp zijn voorzien aangezien het ontwerp de toepas-
sing voorziet met ingang van 1 januari 1966. Aldus zal
heel wat nutteloos werk vermeden worden. De beslis-
singen zullen vanzelfsprekend slechts kunnen geno-
men worden na het goedstemmen van de wet.

Ingevolge de bepalingen van de nicuwe wet zullen
sommige dossiers moeten herzien worden met terug-
werkende kracht tot 1962, om de minder gunstige toe-
standen recht te zetten.

Op vraag van cen commissaris heeft de Minister
ook bevestigd dat de bijdrageverhogingen voorzien in
de pensioenwet van 1962 in 1966 slechts gedeeltelijk
toegepast v rden.

Ilen ander commissaris heeft zijn ongerustheid uit-
gedrukt over het feit dat de ambtenaren van de Dienst
der Gemengde Loopbanen cen tweeslachtig statuut
hebben; ook de bevoegdheid van de Rijkskas zou beter
dienen omschreven te worden ten overstaan van de
verschillende pensioenregimes. De eigen reglementen
die deze verschillende regimes beheersen, maken ook
het werk van de Rijkskas zeer moeilijk en ingewik-
keld. Dezelfde commissaris is de mening toegedaan
dat de Beheerscomités van de paritair-beheerde instel-
lingen zeer goed gestemd zijn en de goede gang van
zaken in hun instelling bevordeden.

*
* %

Artikel 12-05 bracht de moeilijkheden rondom de
Z.1.V. ter sprake. Uilgaande van het koninklijk besluit
waarbij de doktershonoraria werden vastgesteld,
vestigt cen commissaris de aandacht van de Minister
op het feit dat de geneesheren die einde 1961 een
verbintenis hadden aangegaan thans benadeeld zijn.

De Minister heeft hierop geantwoord dat de Rege-
ring de loesland die geschapen werd door de vorige
‘vel niet heeft willen in het gedrang brengen door het
koninklijk besluit. Er zijn geneesheren die een ver-
bintenis hebben aangegaan en er zijn er die deze
verbinlenis niet hebben willen ondertekenen. De wet
voorzag de mogelijkheid van vrije honoraria zodra
er 60 % verbintenissen bereikt werden. Het besluit
beperkt de honoraria van deze twee categorieén op
het niveau van 31 december 1964 plus 5 %.

(34)

Une difficulté subsiste en ce qui concerne les dos-
siers des travailleurs frontaliers, parce que les services
compétents ne disposent pas toujours du dossier com-
plet, en particulier lorsqu’il est partiellement traité
en France. Le Ministre recherchera les dispositions
qu’il convient de prendre a ce sujet. Quant au cas des
travailleurs qui ont effectué une partie de leur car-
ri¢re en Allemagne, un commissaire a signalé la solu-
tion adoptée aux Pays-Bas, 4 savoir le rachat de ces
sarrieres par lé paiement d’un montant forfaitaire. Le
Ministre a promis qu’une solution serait cherchée dans
ce sens.

En ce qui concerne la limitation de la preuve de la
carriére professionnelle jusqu’a I'année 1946, le Minis-
ire a annoncé que les institutions intéressées ont été
invitées & examiner si les nouvelles demandes de pen-
sion ne pouvaicnt étre instruites en tenant compte
des nouvelles dispositions prévues dans le projet de
loi relatif 4 la matiére, puisque ce projet doit entrer
en vigueur & partir du 1* janvier 1966. On évitera
ainsi bien du travail inutile. Il va de soi que les déci-
sions ne pourront cependant éire prises qu’aprés le
vote de la loi.

Pour tenir comple des dispositions de la nouvelle
loi, certains dossiers devront étre revuas en remontant
jusqu’a 1962, afin de redresser, avec effet rétroactif,
les situations les moins favorables. :

A la demande d’un commissaire, le Ministre a égale-
ment confirmé que la majoration des contributions
prévue par la loi de 1962 relative a la pension de
retraite et de survie n’est encore appliquée que par-
ticllement en 1966.

Un aulre commissaire a exprimé son inquiétude
devant le fait que les fonctionnaires du Service des
arrieres mixtes ont un statut hybride; en outre, la
compétence de la Caisse nationale en ce qui concerne
les différents régimes de pension devrait étre mieux
définie. Le fait que ces différents régimes sont soumis
A des reglements particuliers rend le travail de la
Caisse nationale trés difficile et le complique grande-
ment. L’intervenant est d’avis que les Comités de ges-
tion des institutions & gestion paritaire sont trés bien
disposés ct favorisent la bonne marche des affaires
dans leurs institutions.

*
* ¥

L’article 42-05 a donné lieu a un débat sur les diffi-
cultés de I’A.M.L. S’appuyant sur Parrété royal qui fixe
les honoraires des médecins, un commissaire a attiré
Pattention du Ministre sur le fait que les médecins qui
ont adhéré a4 une convention a la fin de 1964 sont

actucllement désavantagés.

Le Ministre a répondu que le Gouvernement n’a pas
voulu que I’arrété royal mette en péril la situation
créée par la-loi précédente. Certains médecins ont
adhéré a une convention, d’autres n’ont pas voulu le
faire. La loi prévoyait la possibilité d’honoraires libres
aussitot qu’il 'y aurait 60 % d’adhésions. L’arrété
limite les honoraires de ces deux catégories au niveau
atteint le 31 décembre 1964, majoré de 5 %.
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Het probleem van de overeenstemming tussen de
begroting van het depariement en die van het R.I1.Z.1.V.
kan slechts een oplossing vinden indien het budget der
ziekteverzekering vroeger wordt neergelegd. De be-
trokken parastatale instelling moet haar budget
halverwege het jaar kunnen neerleggen en de verbin-
tenissen van de geneesheren moeten niet op het einde
van het jaar maar in de eerste helft van het jaar en
uiterlijk tegen halverwege het jaar vastgelegd zijn.
Ook de rekeningen van de Landsbonden moeten tijdig
neergelegd worden zodat hierin de basisgegevens voor
de volgende periode kunnen gevonden worden. Ten-
slotte moet de bepaling van de wet, die dricjaarlijkse
perioden voorziet, toegepast worden.

Op vraag van een lid bevestigde de Minister dat er
thans in het kader van de wet op de ziekteverzekering

vijf erkende verzekeringsorganismen zijn en daarbij
de Hulpkas van de Staat.

De erkende instellingen zijn :

a) Landsbond der Christelijke Mutualiteiten;

b) Nationaal Verbond van Socialistische Mutuali-

teilen;

c) Nationale Vercniging der Onzijdige Mutualisti-
sche Bonden van Belgié;

«) Nationale Bond der Liberale Mutualiteitsfedera-
lién van Belgié;

¢) Landsbond van de Federaties der Beroepsmutua-
liteiten van Belgié.

De toegelaten administratiekosten worden vastge-
steld bij koninklijk besluit en het jongste koninklijk
besluit van 28 december 1965 heeft deze administra-
tiekosten teruggebracht van 8,83 op 7,5 %, van de
inkomsten.

Ook voor het Rijksinstituut werden de administra-
tickosten met 50 miljoen verminderd; het voorgelegde
personeclskader zal derhalve niet volledig mogen
bezet worden.

Aan de hand van zes konkrete vragen bracht een
commissaris hier de aktuele moeilijkheden rond
de ziekteverzekering ter sprake. De vragen met de
antwoorden van de Minister volgen hieronder :

1. Er zijn op dit ogenblik geen verbintenissen meer.
Aangezien de moeilijkheden over heel het land niet
met dezelfde scherple schijnen gesteld te zijn zou
wellicht het afsluiten van gewestelijke of individuele
verbintenissen een oplossing brengen.

De Minister heeft hierop geantwoord dat in de gege-
ven omstandigheden een nationaal akkoord de voor-
keur geniet, en dat het daarenboven niet blijkt dat
gewestelijke akkoorden mogelijk zijn.

2. Hoe is de regering er toe gekomen de staats-
toelage voor de Z.I.V. te beperken tot 10 miljard?
Betekent dit dat welke ook de uitgaven mogen zijn
voor de ziekteverzekering in de loop van 1966 — dus
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Le probléme de la concordance entre le budget du
Département et celui de PI.LN.A.M.I. ne peut étre résolu
que si le budget de I’assurance-maladie est déposé plus
tot. 1l faut que 'organisme parastatal compétent puisse
déposer son budget au milieu de ’année et que les
engagements des médecins ne soient pas acquis a la
fin de I’année, mais au cours du premier semestre,
et au plus tard a la fin de ce semestre. Les compies
des unions nationales doivent également éire déposés
en temps opportun afin qu’on puisse y trouver les
données de base pour la période suivante. Enfin, la
disposition de la loi prévoyant des périodes triennales
doit étre appliquée.

A la demande d’un commissaire, le Ministre a con-
firmé qu’outre la Caisse auxiliaire d’assurance mala-
die-invalidité de I’Etat, cinq organismes assureurs sont
actuellement reconnus pour 'application de la loi sur
I’assurance-maladie.

Ces institutions sont les suivantes :

a) Alliance nationale des Mutualités chrétiennes;

b) Union nationale des Mutualités socialistes;

¢) Union nationale des Fédérations mutualistes neu-
tres de Belgique;

d) Ligue nationale des Fédérations mutualistes libé-
rales de Belgique;

e) Union nationale des Fédérations de Mutualités
professionnelles de Belgique.

Les frais d’administration autorisés sont fixés par
arrété roval; le récent arrété roval du 28 décembre
1965 les a ramenés de 8,83 & 7,50 % des recettes.

Les frais d’administration de PInstitut national ont
également été réduits de 50 millions; de ce fait, le
cadre proposé ne pourra pas étre complétement occupé.

Un commissaire pose six questions concrétes concer-
nant les difficultés actuelles de P’assurance-maladie.
Voici ces questions, ainsi que les réponses du Ministre :

1. A ’heure actuelle, il n’existe plus de conventions.
Comme les difficultés ne paraissent pas avoir la méme
acuité dans tout le pays, il se pourrait que la conclusion
de conventions régionales ou individuelles apporte une
solution.

Le Ministre répond que, dans les circonstances pré-
sentes, un accord national est préférable et qu’il sem-

‘ble par ailleurs que des accords régionaux ne soient

pas possibles.

2. Comment le Gouvernement en est-il arrivé a limi-
ter a 10 milliards les subventions de ’Etat a PAM.I. ?
Cela signifig-t-il que, quelles que soient les dépenses
de P’assurance-maladie en 1966, le montant de 10 mil-
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ook wanneer deze uitgaven gebeuren binnen het kader
en ingevolge de bepalingen van de bestaande wet-
geving — hel bedrag van 10 miljard niet kan over-
schreden worden?

Antwoord van de Minister : Bij de 10 miljard waar-
over sprake moeten nog 671 miljoen gevoegd worden,
zijnde de staalstoelage voor de verplichte ziektever-
zckering van de zelfstandigen. Deze kredieten zijn
in principe limitatief. De Regering heeft zich hiertoe
verbonden. Slechis indien zich speciale omstandighe-
den mochten voordoen die nu niet kunnen voorzien
worden zou de regering er kunnen toe besluiten bij-
kredieten te vragen.

Er wordt nogmaals gewezen op het feit dat het
budget van het departement reeds vastgelegd was voor
de Algemene Raad van het Rijksinstiluut het budget
van de ziekleverzekering overmaakie en dat dit bud-
get, voor de geneeskundige verzorging, een tekort van
3.012 miljoen frank aanwees.

3. De bijdragen voor de Z.I.V. werden ingevolge
cen regeringsbeslissing verhoogd. Hoewel het niet om
ecen belangrijke verhoging gaat kwam de beslissing
op een ongunstig ogenblik en werd slecht onthaald
door de belrokkenen. Werden er wel voldoende andere
mogelijkheden onderzocht om de uitgaven te vermin-
deren? Waarom werd hel plafond van de lonen waar-
op de bijdrage berekend wordt niet verhoogd of afge-
schaft; men had eerder de lage lonen moeten ontlasten
van bijdrage om de hogere lonen desnoods zwaarder
le belasten. Werd de financiéle terugslag van derge-
lijke maatregel berekend?

Antwoord van de Minister : Er werd slechts beslist
cen lichte bijdrageverhoging door te voeren nadat een
recks andere beslissingen waren getroffen die de uit-
gaven moeten beperken. Juist daarom moet de bij-
drageverhoging niet volledig het voorziene tekort van
3 miljard dekken maar slechts een bedrag van 1,6 mil-
jard. Dat de bijdrageverhoging van 0,75 % verdeeld
werd met 0,15 % als afhouding op het uit te betalen
loon en de overige 0,60 % als aandeel van de werk-
gever is te veraniwoorden door het feit dat de werk-
nemer reeds een zwaardere financiéle tussenkomst te
betalen krijgt voor de pharmaceutische produkten.

Er is naar aanleiding van dit probleem gezocht
geworden naar een vereenvoudiging van het R.M.Z.-
stelsel door voor alle sektoren éénzelfde plafond toe
le passen (bv. 16.000 frank) waarop de R.M.Z.-bij-
drage zou dienen berekend te worden. Dit zou van-
zelfsprekend een nieuwe vasistelling van percentage
voor verschillende sektoren hebben meegebracht.

Dit voorstel werd niet aanvaard. Een verhoging van
het plafond alleen voor de sektor van de ziekteverze-
kering betekende ecerder nog een nieuwe komplikatie
in plaals van een vereenvoudiging. Van uit syndikaal
standpunt gezien is een volledige afschaffing van het
plafond in alle sektoren verdedigbaar. Aldus zou
inderdaad de volledige solidariteit spelen van de ge-
hele groep werknemers. (Voor de becijfering van deze
voarstellen, zie Bijlage IV).

Er dient nochtans aangestipt dat de afschaffing van
de grensbezoldiging, zonder wijziging van de bijdrage,
hel tekort van 3 miljard niet dekt.

(36)

liards ne pourra pas étre dépassé, méme si ces dépenses
découlent des dispositions de la législation existante ?

Réponse du Ministre : Aux 10 milliards en question,
il convient d’ajouter 671 millions représentant les sub-

.ventions de ’Etat pour I’assurance-maladie obligatoire

des indépendants. En principe, ces crédits sont limita-
tifs. Le Gouvernement s’y est engagé. Ce n’est que dans
le cas de circonstances spéciales, actuellement impré-
visibles, que le Gouvernement se résoudrait 4 deman-
der des crédits supplémentaires.

Un fait est encore souligné, a savoir que le budget du
Département a été établi avant que le Conseil général
de PInstitut national ait transmis le budget de Fassu-
rance-maladie et que ce budget accuse un déficit de
3.012 millions de francs en ce qui concerne les soins
médicaux.

3. Les cotisations 4 I’AM.I. ont été majorées par
décision du Gouvernement. Bien que P’augmentation
ait été peu importante, cette décision est venue 4 un
moment défavorable et a été mal accueillie par les
intéressés. A-t-on vraiment fait tout le nécessaire pour
rechercher d’autres possibilités de réduire les dépen-
ses ? Pourquoi n’a-t-on pas relevé ou supprimé le pla-
fond des rémunérations sur lesquelles la cotisation est
calculée ? 11 aurait plutot fallu exonérer les rémunéra-
tions modestes de la cotisation, quitte & charger davan-
tage les rémunérations élevées. Les répercussions
financiéres d’une telle mesure ont-elles été calculées ?

Réponse du Ministre : Il n’a été décidé d’augmenter
légérement les cotisations qu’aprés qu’une série d’au-
tres décisions curent été prises afin de réduire les
dépenses. C’est bien pourquoi Paugmentation des coti-
sations ne doit pas couvrir totalement le déficit prévu
de 3 milliards, mais sculement un montant de 1,6 mil-
liards. La répartition de Paugmentation de 0,75 %, con-
stituée pour 0,15 % par une relenue sur les rémunéra-
tions & payer et pour les 0,60 % restants par la contri-
bution de P’employeur, se justifie par le fait que le
travailleur se voit déja imposer une contribution
financiére plus importante pour les produits pharma-
ceutiques.

Pour résoudre ce probléme, on a cherché a simpli-
fier le régime de la Sécurité sociale en appliquant dans
tous les secteurs un plafond unique (par exemple
16.000 francs), sur lequel la cotisation a la Sécurité
sociale devrait étre calculée. Il va de soi que ceci aurait
entrainé une réadaptation des pourcentages dans dif-
férents secteurs.

Celte proposition n’a pas été adoptée. Relever le
plafond dans le seul secteur de I’assurance-maladie
aurait signifié¢ une nouvelle complication plutét qu’une
simplification. Du point de vue syndical, une suppres-
sion totale du plafond dans tous les secteurs peut se
défendre. En effet, de cette facon, la solidarité joue-
rait complétement entre tous les travailleurs (Pour le
coiit de ces propositions, voir Annexe IV).

Il convient cependant de souligner que la suppres-
sion du plafond des rémunérations, sans modification
de la cotisation, ne suffit pas a couvrir le déficit de trois
milliards.
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1. De tocgelalen administratiekoslen van de verze-
keringsinstellingen werden verminderd. Dit is op zich-
zelf cen goede maatregel. Normaal moet hier echter
vok cen vereenvoudiging van de administratieve orga-
nisalie van het stelsel mee gepaard gaan. Dit is echier
nietl het geval. De opgelegde administratieve organisa-
tiec om de verzekerbaarheid van de aangeslotenen vast
{e stellen is een nicuwe en zware bijkomende last. In
mijn Verbond — aldus de commissaris — werken
hier acht personeelsleden aan. Er zijn 130.000 verze-
kerden. Aangezien de bijdragebon van de aangeslo-
lenen toch slechis nd verstreken trimester wordt afge-
leverd en dikwijls met vertraging in de mutualiteit
terechtkomt, verliest deze maatregel veel van zijn
betekenis. Hoe kan een vereenvoudiging van het regi-
me bereikt worden?

Antwoord van de Minister : De toegelaten admi-
nistratiekosten werden reeds herleid van 8,83 % tot

75 %.

Reeds in augustus 19635 werden aan alle betrokken
instellingen voorstellen gevraagd die tot vereenvou-
diging van hel slelsel moeten leiden. Het gaat hier
szowel over de administratieve organisatie van het
werk in de vrije en officiéle instellingen als over de
vereenvoudiging van de adminisiralieve formaliteiten
inzake de verhoudingen tussen de zieken en de genees-
heren en de instellingen.

He! intermutualistisch college heeft pas enkele voor-
stellen geformuleerd en nu zal het Rijksinstituut deze
voorstellen moeten bespreken.

Wij moeten inderdaad allen samenwerken om een
vereenvoudiging te bereiken.

5. Het knelpunt van de huidige onderhandelingen
blijkt te liggen rondom het vraagstuk van de verplichte
inning van het matigingsticket en het opleggen van
een remgeld.

Om alle misverstand te vermijden moeten wij de
juiste betekenis van deze woorden en begrippen
kennen.

Het matigingsticket is het persoonlijk aandeel dat
door de verzekerde dient betaald te worden bij een
geneeskundige prestatie of bij de aankoop van een
pharmaceutisch produkt. Normaal bedraagt dit mati-
gingsticket 25 % van de kostprijs der geneeskundige
prestatie of van het pharmaceutisch produkt.

Het remgeld is een forfaitair bedrag dat door de ver-
zekere dient betaald te worden telkens de verzekerde
zich als patiént in een polykliniek aanbiedt.

In het eerste wetsontwerp stond geschreven dat het
maligingsticket altijd moet geéist worden. De wettekst
die door het parlement werd aangenomen stelt dat
het matigingsticket « eisbaar » is behalve in de instel-
lingen die met een forfaitair stelsel werken.

Nu dient de vraag gesteld op grond van welke wet-
tekst het medico-mutualistisch college en het Beheers-
comilté van het Rijksinstituut dit probleem hebben
behandeld en de verplichte inning willen opleggen van
hel matigingsticket en daarenboven nog de polyklinie-
ken verplichten tot een remgeld. Het is toch normaal
dat in het laalste geval de beslissingshevoegdheid
alleen aan de betrokken instellingen behoort ?
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4. Les frais d’administration que les organismes
assureurs sont autorisés a faire ont été réduits. Cest
la en soi une bonne mesure. Toutefois, elle devrait
normalement s’accompagner d’une simplification de
I'organisation administrative du régime. Or, ce n’est
pas le cas. L’organisalion administrative imposée pour
établir que les affiliés peuvent étre assurés constitue
une lourde charge supplémentaire. Dans ma Fédéra-
tion, déclare l’'intervenant, 8 membres du personnel
s’en occupent. Il y a 130.000 assurés. Etant donné
que, de toute maniére, le bon de cotisation des affiliés
n’est délivré qu’a trimesire échu et que souvent il ne
parvient & la mutualilé qu’avec un cerlain retard, cette
mesure perd beaucoup de son importance. Comment
pourrait-on arriver a simplifier le régime?

Réponse du Ministre : Les frais d’administration
autorisés onl déja été ramenés de 8,83 % a 7,5 %.

Dés le mois d’aolit 1965, on a demandé a tous les
organismes iniéressés de formuler des propositions en
vue de la simplification du régime. En Despece, il
s’agit a la fois de P'organisation administrative du
travail dans les institutions libres et officielles et de
la simplification des formalités adminisiratives en ce
qui concerne les rapports enlre les malades, les méde-
cins et les organismes assureurs.

Le collége intermulualiste vient de formuler quel-
ques suggestions et il appartiendra maintenant a
PInstitut national de les examiner.

En effet, nous devons tous collaborer afin d’arriver
4 une simplification.

5. Le nceud des négociations actuelles semble étre
le probleme de la perception obligatoire du ticket
modérateur et I’imposition d'un droit d’enirée.

Pour éviter tout malentendu, il est nécessaire de
bien connailre la signification exacte de ces deux
termes.

Le ticket modérateur est I'intervention personnelle
de Passuré lors d’une prestation médicale ou a I’achat
d’un produit pharmaceutique. Normalement, il corres-
pond 4 25 % du prix de la prestation médicale ou du
produit pharmaceutique.

Le droit d’entrée est une somme forfaitaire a payer
par Passuré chaque fois qu’il se présente comme
patient dans une polyclinique.

Le projet de loi initial prévoyait que le ticket modé-
rateur devrait toujours étre exigé, mais le texte de
la loi, tel qu’il a été voté par le Parlement, dit que
le ticket modérateur est « exigible », sauf dans les
établissements fonctionnant suivant le régime du
forfait.

On doit donc se demander sur la base de quel texte
légal le collége médico-mutualiste et le Comité de
gestion de I'Institut national ont traité ce probléme
et prétendent imposer la perception obligatoire du
ticket modérateur et, de surcroit, obliger les polycli-
niques & percevoir un droit d’entrée. Ne serait-il pas
normal que dans ce cas, la décision appartienne uni-
quement aux établissements intéressés ?



142

Principieel heeft de commissaris geen bezwaar tegen
de inning van cen remgeld maar hij kan niet aanvaar-
den dat de verplichling wordl opgelegd door een orga-
nisme dat vreemd is aan het beheer van de instelling.

Antwoord van de Minister :

Het artikel 25 van de wet handelend over het per-
soonlijk aandeel werd inderdaad gewijzigd ingevolge
besprekingen in de Kamercommissie.

De wetgever heeft niet gewenst dat de inning van het
maligingsticket zou verplichtend gesteld worden. Hij
wenst dat de verstrekkers van geneeskundige zorgen
over de nodige vrijheid zouden beschikken om even-
tucel op basis van humanitaire overwegingen het mati-
gingsticket geheel of gedeeltelijk niet te moeten eisen.

Aldus werd de oorspronkelijke tekst van het artikel
dic de verplichte inning voorzag gewijzigd en de defini-
tieve lekst heeft gesteld dat het matigingsticket zou
« eishaar » zijn. Hel kan echter niet geéist worden door
de instellingen die de forfaitaire betaling bekomen van
de gezondheidszorgen.

De interpretatie in het verslag van de Kamercommis-
sic gegeven was derhalve dat het matigingsticket hetzij
wel, helzij niet, hetzij slechts gedeeltelijk mocht
gevraagd worden. De beslissing hieromtrent dient der-
halve genomen door de beheersverantwoordelijke van
de instelling waar het probleem gesteld is, zonder ech-
ler hierbij afbreuk te doen aan de overeenkomst die
lerzake tussen de instellingen en de behandelende
geneesheer getroffen werd. Verschillende instellingen
hebben van deze mogelijkheid gebruik gemaakt en het
matigingsticket niet of slechis gedeeltelijk geéist. Wan-
ueer op het einde van 1965 de besprekingen in het
Beheerscomité voor de gezondheidszorgen werden aan-
geknoopt om de verbintenissen van de geneesheren te
vernicuwen — die per 31 december 1965 verstreken —
bleek dat deze kwestie een der knelpunten zou zijn om
tot een oplossing te komen. In de schoot van de natio-
nale medico- en dento-mutualistische commissies werd
cen voorslel gedaan waarin drie voorwaarden aan
mekaar verbonden waren met name :

«) cen nieuwe inhoud vinden voor het forfaitair stel-
set door uitsluiting van de raadpleging;

f) verplichbte inning van een matigingsticket of rem-
geld onder vorm van een inkomgeld ten bedrage van
30 frank;

) vaststelling van verhoogde honoraria voor raad-
pleging in het kabinet of ten huize van de zieke zonder
dal zulks cen meer-uitgave voor de verzekering zou
imccbrengen. Dit zou gebeuren door de sommen die
zouden  vrijkomen door het niet-indexeren vanaf
1 maart 1966 van de doklershonoraria die betrekking
hebben op andere prestaties dan de raadplegingen en
door het opnemen in de prijs van de raadpleging van
kleine technische aklen (K6 inbegrepen), te verdelen
over de zogeheten intellektuele akten en met herwaar-
dering van de intellektuele akten van de geneesheer
door het bestemmen van de sommen die normaal zou-
den besteed worden vanaf 1 maart aan de indexatie
van alle doklershonoraria, voor de intellektuele akte
alleen.
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En principe, Iintervenant n’a rien &4 objecter a la
perception d’un droit d’entrée, mais il ne saurait ad-
meltre que pareille obligation soit imposée par un
organisme étranger i la gestion de I’établissement.

Réponse du Ministre :

L’article 25 de la loi, qui traite de P’intervention per-
sonnelle du bénéficiaire, a, en effet, été modifié a la
suite des débats en Commission de la Chambre.

Le législateur n’a pas voulu que la perception du
ticket modérateur soit rendue obligatoire. Il souhaite
que ceux qui fournissent des soins médicaux aient la
liberté, éventuellement, de renoncer, pour des considé-
rations humanitaires, a exiger tout ou partie du ticket
modérateur,

Aussi le libell¢ initial de I'article, qui prévovait la
perception obligatoire, fut-il modifié et le texte défi-
nitif porte-t-il que le ticket modérateur sera « exigi-
ble». Celui-ci ne peut toutefois pas étre exigé par les
établissements rémunérés forfaitairement.

Par conséquent, d’aprés IPinterprétation donnée
dans le rapport de la Commission de la Chambre, le
ticket modérateur peut étre exigé ou non et il peut
aussi étre exigé en partie. A cet égard, la décision doit
donc étre prise par le responsable de la gestion de
Pétablissement intéressé, mais sans enfreindre la con-
vention passée en la matiére entre les établissements
et le médecin traitant. Plusieurs établissements ont fait
usage de cette latitude et n’ont pas exigé le ticket mo-
dérateur ou Pont seulement exigé en partie. Quand, a
la fin de 1965, les pourparlers ont commencé au Co-
mité de gestion du Service des soins de santé en vue du
renouvellement des engagements des médecins — qui
venaient a4 expiration le 31 décembre 1965 — il est
apparu que cette question serait I’'un des nceuds a tran-
cher pour arriver A une solution. Au sein des commis-
sions nationales médico- et dento-mutualistes, il a été
formulé une proposition liant les trois conditions sui-
vantes :

a) trouver une nouvelle définition du régime forfai-
taire en excluant les consultations;

b) perception obligatoire d’un ticket modérateur ou
d’un droit d’entrée de 30 francs;

c) fixation d’honoraires majorés pour les consulta-
tions au cabinet du médecin ou au domicile du malade,
sans que cette majoration entraine un surcroit de
dépenses pour P’assurance. Ce résultat serait obtenu en

- attribuant 4 la rémunération de ce qu’on appelle I'acte

intellectuel les sommes qui seraient libérées par la
non-indexation & partir du 1 mars 1966 des honorai-
res médicaux afférents aux prestations autres que les
consultations et par I'incorporation des petits actes
techniques (K6 inclus) aux prix de la consultation et en
revalorisant Pacte intellectuel du médecin par Paffec-
tation exclusive & cet acte des sommes qui, normale-
ment, auraient été destinées a couvrir, a partir du
1" mars, les frais entrainés par Pindexation de tous
les honoraires médicaux.
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De verzekeringsinslellingen hebben dat voorstel als
basis voor bespreking aanvaard.

Daar de vertegenwoordigers van het Nationaal Ver-
hond der socialistische mutualiteiten zich niet konden
akkoord verklaren met het eerste punt van bedoeld
voorslel, noch met het invoeren van een verplichtend
inkomgeld, sprongen de besprekingen af op 28 decem-
ber 1965.

De Minister verkreeg van de partijen een bestand
dat op 7 januari verstreek. Ondanks nieuwe besprekin-
gen kon geen akkoord bereikt worden, en de genees-
heren besioten hun honoraria met 25 % te verhogen.

Nadalt het Beheerscomité van de dienst voor genees-
kundige verzorging een resolutie nam betreffende het
« vast bedrag s (forfait) die sloeg op de inhoud (uit-
sluiting van de raadplegingen), de berekening van het
vast bedrag en de oplegging van een inkomgeld, werd
deze beslissing — op vraag van de Minister ter eerbie-
diging van de uildrukkelijke bepalingen van de wet,
voorgelegd aan het advies van de Nationale Medico-
Mutualistische Commissie; nadien heeft het Beheers-
comité, onder vorm van beslissing, de resolutie beves-
ligd.

De regeringscommissaris heeft de derde vrije dag
na de vergadering, verhaal ingesteld tegen de bedoelde
beslissing van het Beheerscomité omdat hij die niet
in overeenstemming acht met de wetsbepaling terzake.

De Minister beschikt over 15 dagen, vanaf de dag
volgend op de beslissing, om de opschorlende maatre-
gel van de regeringscommissaris al dan niet te bevesti-
gen. Hel is de wens van de Minister dat een volledig
akkoord tol sland zou komen tussen de verzekeringsin-
stellingen enerzijds en dat een volledige medewerking
van hel geneesherenkorps zou kunnen bekomen wor-
den anderzijds.

Intussen werden dan de besprekingen met de verze-
keringsinsiellingen en de vertegenwoordigers van de
gencesheren hervat (1).

6. De thesaurie-moeilijkheden die zich in sommige
streken van het land voordoen moeten in de eerstivol-
gende weken lot een ramp leiden. In de voorbije jaren
werden deze moeilijkheden veelal tijdelijk overwon-

Nadat in de vorige Regering moeilijkheden gerezen waren
in verband met de door het Beheerscomité genomen beslissing,
gaf de Heer Harmel, Eerste-Minister, op 8 februari in de
Kamer zijn bedoeling te kennen, de uitvoering van de beslissing
van het Beheerscomité aangaande het toegangsrecht bij de for-
faitair betaalde instellingen, tot 28 februari te doen verdagen.

De volgende dag verzocht de Heer Brouhon, Minister van
Sociale Voorzorg, het Beheerscomité op het verzoek van de
Regering in te gaan.

Persoonlijk sprak hij tevens de wens uit, dat de beslissing

aangaande de inhoud van het forfait tot einde februari zou

worden geschorst,

Het Beheerscomité besloot tot 1 maart 1966 te wachten met
de toepassing van de vroegere beslissing, betreffende het innen
van cen (terugbetaalbaar) toegangsrecht bij de forfaitair
betaalde instellingen; voor het overige werden de vroegere
beslissingen bevestigd, waarbij tevens gepreciseerd werd dat de
toepassingsmaatregelen pas na 28 februari, met terugwerkende
kracht, zouden genomen worden.

Op 12 februari bood de Heer Harmel de Koning het ontslag
van zijn Regering aan.
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Les organismes assureurs ont accepté cette propo-
sition comme base de discussion.

Comme les représentants de 'Union nationale des
Mulualités socialistes ne pouvaient marquer leur
accord sur le premier point de cette proposition, pas
plus que sur Pinstauration d’un droit d’entrée obliga-
loire, les négociations furent rompues le 28 décembre
1965.

Le Ministre obtint des parties une tréve venant a
expiralion le 7 janvier. Malgré de nouveaux pourpar-
lers, aucun accord ne put étre réalisé et les médecins
décidérent d’augmenter leurs honoraires de 25 %.

Aprés que le Comité de gestion du Service des soins
de santé cut pris une résolution concernant le forfait
el portant sur le contenu (exclusion des consultations),
le caleul du forfait et I'imposition d’un droit d’entrée,
cette décision fut, 4 la demande du Ministre et pour
respecter les dispositions expresses de la loi, soumise
a I’avis de la Commission nationale médico-mutualiste,
aprés quoi le Comité de gestion confirma sa résolution
par une décision.

Le troisiéme jour franc aprés la réunion, le Com-
missaire du Gouvernement introduisit un recours con-
tre cette décision du Comité de gestion, parce qu’il
Pestimait contraire i la disposition légale régissant la
maticre.

Le Ministre dispose de 15 jours, a dater de celui
qui suit la décision, pour confirmer ou non la mesure
suspensive prise par le Commissaire du Gouverne-
ment. Le Ministre souhaite, d’'une part, qu’un accord
complet s’établisse entre les organismes assureurs et,
d’autre pari, que le corps médical puisse apporter
son entiére coopération.

Dans Iintervalle, les pourparlers ont été repris avec
les organismes assureurs et les délégués des méde-
cins (1).

6. Les difficultés de trésorerie qui existent dans
certaines régions du pays doivent mener a une cata-
strophe dans les prochaines semaines. Au cours des
derniéres années, ces difficultés purent souvent étre

Des difficultés ayant surgi au sein du Gouvernement précé-
dent, au sujet de la décision prise par le Comité de Gestion,
M. Harmel, Premier Ministre, annonca a la Chambre, le mardi
8 février, son intention de faire suspendre jusqu’au 28 février
Iexécution de la décision du Comité de Gestion, relative au
droit d’entrée dans les établissements payés au forfait.

Le lendemain, M. Brouhon, Ministre de la Prévoyance
Sociale, invita le Comité de Gestion a donner suite a la
demande du Gouvernement.

En méme temps, il exprima, en son nom personnel, le veeu
que la décision relative au contenu du forfait soit suspendue
jusqu’a la fin du mois de février.

Le Comité de Gestion décida de surseoir, jusqu’au 1¢* mars
1966, & Papplication de la décision antérieure relative a la
perception d’un droit d’entrée (remboursable) dans les insti-
tutions rémunérées forfaitairement; pour le reste, il confirma
ses décisions antérieures, en spécifiant que les mesures d’ap-
plication ne seraient prises qu’aprés le 28 février, avec effet
rétroactif.

Le 12 février, M. Harmel a présenté au Roi la démission de
son Gouvernement.
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nen omdat de gelden van de vrije verzekering voor de
uitbelalingen in de verplichte verzeckering werden aan-
gewend. Het is intussen zo geworden dat ook de finan-
citle toestand van de vrije verzekering zulks niet meer
toclaat.

De instellingen, dokters en apothekers moeten tijdig
kunnen belaald worden. De mutualiteiten wensen de
verbinlenissen die met hen worden aangegaan stipt na
te leven. Wegens gebrek aan kasgelden is dit nu niet
meer mogelijk. Wat kan er gedaan worden om het
geld viugger aan de verzekeringsinstellingen over te
maken ?

Ecn andere commissaris die deze bezorgdheid
deell onderlijnt op zijn beurt de enorme vertraging
der uitbetalingen in de vrije verzekering. Hij signaleert
dat er nog uitbetalingen moeten gebeuren voor het
dienstjaar 1963.

Antwoord van de Minister :

De thesaurie van de ziekteverzekering is sinds 1965
geleidelijk verbeterd. De Minister van Financién heeft
grole inspanningen gedaan om de nodige gelden ter
beschikking te stellen.

Er werd in januari ter beschikking gesteld van het
Rijksinstituut voor verzckering tegen zickle en invali-
diteit : door de Staat : 1.050 miljoen; door de Rijks-
dienst voor maaltschappelijke zekerheid en het Pen-
sioenfonds voor mijnwerkers : 1.131 miljoen. De ver-
mocdelijke cijfers voor februari 1966 zijn 1.091 mil-
joen en 2.297 miljoen.

Hier moet echter gesignaleerd worden dat sominige
afrekeningen ook met grote vertraging door sommige
verzekeringsinstellingen worden voorgelegd. Indien er
zich speciale noodgevallen voordoen mogen ze aan de
Minister worden voorgelegd.

Aausluitend bij dit laatste antwoord van de Minister
werd gevraagd dat het budget, dat het Rijksinstituut
heeft voorgelegd, in het verslag zou worden opgeno-
men alsmede een tabel waarin per instelling die met
het forfaitair stelsel werkt het bedrag zou worden op-
genomen dat in 1965 werd uitbetaald. (Bijlage V.)

De Minister heeft hierbij de verklaring van een com.-
missiclid bevesligd dat sommige instellingen aldus
minder hebben ontvangen dan het bedrag dat zij zou-
den ontvangen hebben indien zij per prestaties waren
vergoed geworden. Voor 1966 zijn nog geen forfaitaire
bedragen per instelling vastgesteld.

*
* &

TWEEDE DEEL.

BESPREKING
NA DE REGERINGSWISSELING.

Op 31 maart 1966 kon Uw Commissie, in aanwe-
zigheid van de nieuwe Minister, haar werkzaamheden
hervatten.,

Verklaring van de Minister. .

Aangezien de nieuwe Regering de ingediende begro-
ling integraal voor haar rekening neemt, zo betoogde
de Minister, behouden de tot nog toe gevoerde bespre-
Kingen hun waarde en kan een korte verklaring vol-
staan.
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surmontées {emporairement parce que les fonds dont
Passurance libre disposait pour effectuer les paie-
ments, furent affectés a ’assurance obligatoire. Depuis
lors, la situation a évolué de telle maniére que la
situation financiére de I’assurance libre elle-méme ne
permet plus de recourir i cette solution.

Il faut que les établissements, les médecins et les
pharmaciens puissent étre payés & temps. Les mulua-
lités entendent observer scrupuleusement les engage-
ments qu’elles ont contractés. Or, cela n’est plus pos-
sible, faute de fonds disponibles. Que pourrait-on faire
pour transmetire plus rapidement les fonds aux orga-
nismes assureurs ?

Un autre commissaire, qui partage le méme souci,
souligne a son tour les retards énormes des paiements
dans P'assurance libre. 11 signale que certains paie-
ments doivent encore éire effectués pour ’exercice
1963.

Réponse du Ministre :

La trésorerie de I'assurance-maladie s’est améliorée
progressivement depuis 1965. Le Ministre des Finances
a fait de grands efforls pour mettre les fonds néces-
saires 4 sa disposition.

En janvier, il a été mis a la disposition de PInstitut
national d’assurance maladie-invalidité : 1.050 mil-
lions par I’Etat et 1.131 millions par I’Office national
de sécurité sociale et le Fonds de retraite des ouvriers
mineurs. Pour février 1966, ces chiffres s’éléveront
probablement a 1.091 millions et 4 2.297 millions.

I faut cependant signaler que certains comptes ne
sont transmis qu’avec de grands retards par certains
organismes assureurs. Lorsque des difficultés spéciales
se produisent, elles peuvent étre soumises au Ministre.

A la suite de cette derniére réponse du Ministre,
un commissaire a demandé que le budget présenté par
P'Institut national soit repris dans le rapport, ainsi
qu'un tableau indiquant le montant payé en 1965
par établissement appliquant le systéme forfaitaire.
(Annexe V.)

A ce sujet, le Ministre a confirmé P’observation d’un
commissaire selon laquelle certains établissements ont
ainsi recu un montant inférieur a celui qu’ils auraient
percu s’ils avaient été rémunérés par prestation. Pour
1966, aucun montant forfaitaire n’a encore été fixé
par établissement. '

*
* &

DEUXIEME PARTIE.

REUNIONS TENUES
SOUS LE GOUVERNEMENT ACTUEL.

Le 31 mars 1966, votre Commission a pu reprendre
ses travaux en présence du nouveau Ministre.

Exposé du Ministre.

Selon le Ministre, les discussions qui ont déja eu lieu
conservent toute leur valeur et une bréve déclaration
pourra suffire, puisque le nouveau Gouvernement
reprend intégralement & son compte le budget déposé.
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Na in enkele woorden hulde te hebben gebracht aan
de uittredende Minister en de Commissie bedankt te
hebben voor het verrichte werk, verklaarde de Minis-
ter dat de nieuwe Regering alle vroeger aangegane ver-
bintenissen wil nakomen.

Sommige beloften uit de Regeringsverklaring Har-
mel zijn trouwens reeds uitgevoerd, bv. inzake de kin-
derbijslag. Het ontwerp over de pensioenen werd door
_ de vorige Regering bij het Parlement neergelegd. De
bespreking is reeds in de bevoegde Kamercommissie
begonnen en het ontwerp zal na het Paasreces in open-
bare zitting kunnen behandeld worden.

Het Departement zal onmiddellijk de maatregelen
voorbereiden om de bestaansvoorwaarden te verbete-
ren van de meest-benadeelden uwit onze maatschappij,
met name de gebrekkigen en verminklen, de invalie-
den, de slachtoffers van arbeidsongevallen en beroeps-
zickten.

De verklaringen van de Minister omirent de ziekte-
verzekering kunnen als volgt worden samengevat :

Al zijn voorgangers hebben reeds sinds de jaren
1948-1949 pogingen gedaan tot een evenwichtige uit-
bouw en sanering van het stelsel. Hij zal pogen dat
werk voort te zetten en rekent hiervoor op de mede-
werking van het Parlement. Er zijn thans drie moei-
lijkheden die dringend moeten overwonnen worden :

1. De vermenigvuldiging van blijkbaar nutteloze
verstrekkingen moet afgeremd worden. Bij het zoeken
naar cen oplossing wenst de Minister zich te laten lei-
den door de besluiten van de parlementaire werk-
groep.

2. De kwestie van de doktershonoraria moet gere-
geld worden.,

De huidige moeilijkheid vindt haar oorsprong in het
algemeen akkoord van 25 juni 1964. Er was overeen-
gekomen dat de herwaardering van de intellektuele
medische handeling zou bestudeerd worden en tot
uiting zou diencn te komen in de vaststelling van de
tarieven. Aldus werd vastgesteld — in plaats van een
algemene indeksverhoging toe te passen van 5 % per
1 maart 1966 — de vergoeding voor sommige techni-
sche handelingen niet te verhogen of zelfs uit te scha-
kelen wanneer zij met een raadpleging gepaard gaan,
maar daarcntegen het honorarium voor de raadple-
ging, het huisbezock en de vergoeding voor de specia-
list met meer dan 5 % te verhogen, nl. tot 70, 125 en
110 frank.

Dit was het voorstel van de medico-mutualistische
commissie,

3. De leefbaarheid van de verzorgingsinstellingen
wier financiéle verhouding met de verzekeringsorga-
nismen op forfaitaire wijze geregeld wordt, moet ver-
zekerd worden.

Daarom moet een boekhoudkundige expertise in
deze instellingen gebeuren temeinde een billijke en
gemiddelde kostprijs te kunnen bepalen. Intussen zul-
len de raadplegingen afzonderlijk aangerekend wor-
den volgens het stelsel van de derde betalende, onder
voorbehoud van een wijziging van de wet en van een
nicuwe beslissing van het beheerskomitee van de
Dienst voor geneeskundige zorgen.
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Aprés avoir, en quelques mots, rendu hommage au
Ministre sortant et remercié la Commission du travail
accompli, le Ministre a déclaré que le nouveau Gou-
vernement respecterait tous les engagements pris anté-
rieurement.

D’ailleurs, certaines promesses contenues dans la
déclaration du Gouvernement Harmel sont déja réali-
sées, par exemple, en ce qui concerne les allocations
familiales. Le projet de loi sur les pensions a été
déposé au Parlement par le Gouvernement précédent.
La Commission compéiente de la Chambre a déja
commencé ’examen de ce projet et il pourra étre
discuté en séance publique aprés les vacances de
Paques.

Le Département va élaborer immédiatement les
mesures qui s’imposent pour améliorer les conditions
de vie des moins favorisés d’entre nous, a savoir les
infirmes et les esiropiés, les invalides, les victimes
des accidents du travail et des maladies profession-
nelles.

Les déclarations du Ministre concernant ’assurance
maladie peuvent étre résumées de la maniére sui-
vante :

Dés les années 1948-1949, tous ses prédécesseurs
ont tenté de réaliser une extension équilibrée et un
assainissement du régime. Il poursuivra cet effort et
il compte a cet égard sur la collaboration du Parle-
ment. On se heurte actuellement a trois difficuliés,
qu’il importe de vaincre rapidement :

1. 11 faut freiner la multiplication des prestations
manifestement inutiles. Dans la recherche d’une solu-
tion, le Minisire se basera sur les conclusions du
Groupe de travail parlementaire.

2. La question des honoraires médicaux doit étre
réglée.

Les difficultés actuelles proviennent de Paccord
général du 25 juin 1964, 11 avait été convenu que la
question de la revalorisation de I'acte intellectuel
serait examinée, examen qui devait aboulir 4 la fixa-
tion des tarifs. C’est pourquoi il fut décidé — au licu
d’appliquer un relévement de 5 % de l'index i la
date du 1* mars 1966 — de ne pas majorer I'indem-
nité due pour certains actes techniques, ou méme de
la supprimer lorsqu’ils étaient joints & une consulla-
tion; en revanche, les honoraires des consultations et
des visites, ainsi que la rétribution des spécialistes,
seraient majorés de plus de 5 % et portés respective-
ment & 70, 125 et 140 francs.

Telle était la proposition de la Commission médico-
mutualiste.

3. Il importe d’assurer la viabilité des établissements
de soins dont les relations financiéres avec les orga-
nismes assureurs sont réglées forfaitairement.

A cet effet, il faut organiser dans ces établissements
une expertise comptable pour pouvoir fixer un prix
de revient moyen équitable. Dans Pintervalle, les
consultations seront calculées séparément, suivant le
régime du tiers payant, sous réserve d’une modifica-
tion de la loi et d’une nouvelle décision du Comité
de gestion du Service des soins de santé.
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Op basis van per streek af te sluiten akkoorden kan
cen remgeld gevraagd worden.

Bij wijze van besluit heeft de Minister er op aange-
drongen sommige technische aangelegenheden niet te
laten uitgroeien tot ideologische discussies. Het forfai-
tair stelsel is niet noodzakelijk aan een bepaalde ideo-
logie verbonden. Het forfaitair stelsel bestaat niet
alleen in socialistische instellingen; het wordt ook in
christelijke instellingen toegepast bv. in verplegings-
instellingen voor zwakzinnigen. De drie vormen voor
vergoeding van geneeskundige verzorging zijn even
ecrbiedwaardig en moeten naast mekaar kunnen
bestaan (verbintenissen, forfait en vrije honoraria).

Bespreking.

Een commissaris is de mening toegedaan dat het for-
faitair stelsel zoals het thans voorgesteld wordt niet
meer strookt met de besluiten van de parlementaire
werkgroep. De huidige formule is niets meer dan een
facade, de inhoud is ontledigd o.a. door het feit dat
de raadpleging er uit werd gelicht. De commissaris
wenst dat heel het probleem der ziekteverzekering op-
nieuw in discussie zou gebracht worden. De verminde-
ring van de staatstussenkomst zal leiden tot een belang-
rijke verhoging van de tussenkomst der zieken.

Hij stell uitdrukkelijk de vraag aan de Minister of
hij bij het zoeken naar een oplossing wil blijven bin-
nen het kader van de besluiten van de parlementaire
werkgroep.

Een andere commissaris wenst uitleg te bekomen
omtrent de middelen die de Minister zal aanwenden
om zijn doelstellingen te bereiken.

Wanneer gezegd wordt dat de kostprijs der verstrek-
kingen moet gedrukt worden, is hiermede dan een
vermindering van de prijs bedoeld voor de zieke dan
wel voor het stelsel?

Er moet onderzocht worden hoe de vermenigvuldi-
ging der verstrekkingen kan geremd worden : zullen
alle geinteresseerden hierbij betrokken worden, met
name ook de parlementaire Commissies? Het is te veel
acbeurd dat het Parlement over °t hoofd werd gezien
en de beslissingen, die elders werden genomen, slechts
langs de pers kon vernemen.

Wij weten nu hoe men tot de nieuw voorgestelde
tarieven van respektievelijk 70, 125 en 140 fr. geko-
men is. Er rijzen hierbij echter twee vragen : — zijn de
verplaatsingskosten in de 125 fr. begrepen? — wan-
neer zullen de nieuwe tarieven toegepast worden?

In afwachting dat de wet eventueel wordt gewijzigd,
mag cen remgeld gevraagd worden. Maar dit mag toch
nict in de instellingen die op forfaitaire wijze vergoed
worden, Mogen wij de bedoeling van de Minister ken-
nen omirent de eventuele verplichte inning van een
remgeld?

De Minister heeft de verschillende vragen als volgt
beantwoord :

1. Forfaitair stelsel.

De instellingen die op deze wijze vergoed worden
moeten hun leefhaarheid verzekerd zien en even goed
als andere instellingen de beste geneeskunde kunnen
versirckken. Deze doelstelling komt niet in het ge-
drang door de verwijdering van de raadpleging uit het
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Un droit d’entrée peut éire exigé sur la base d’ac-
cords régionaux a conclure.

En conclusion, le Ministre a insisté pour que certai-
nes questions techniques ne donnent pas lieu a des
discussions idéologiques. Le régime forfaitaire n’est
pas nécessairement lié & une idéologie particuliére.
Il n’existe pas seulement dans les établissements socia-
listes; certains organismes chrétiens ’appliquent éga-
lement, notamment des établissements pour débiles
mentaux. Les trois formes d’indemnisation des soins
médicaux (conventions, forfait et honoraires libres)
sont également respectables et il faut leur permetire
de coexister.

Discussion.

Un commissaire estime que le régime forfaitaire,
tel qu’il est proposé actuellement, ne correspond plus
aux conclusions du groupe de travail parlementaire.
La formule actuelle n’est plus qu'une facade, elle est
vidée de sa substance, notamment parce qu'on en a
¢earté la consultation. L’intervenant souhaite que tout
le probléme de I’assurance maladie soit remis en dis-
cussion. La réduction de l’intervention de Etat abou-
tira 4 une augmentation considérable de Pintervention
du malade.

II demande formellement au Ministre si, dans la
recherche d’une solution, il a P'intention de respecter
les conclusions du Groupe de travail parlementaire.

Un autre commissaire aimerait avoir des précisions
quant aux moyens que le Ministre emploiera pour
atteindre ses objectifs.

Quand le Gouvernement dit qu’il faut peser sur le
coiit des prestations, vise-t-il par 14, une baisse des prix
en faveur du malade ou du régime?

1l importe de rechercher les moyens de freiner la
multiplication des prestations : tous les intéressés
seront-ils consultés a ce sujet, et notamment les Com-
missions parlementaires? Il est arrivé trop souvent que
le Parlement, tenu a P’écart, en ait été réduit a prendre
connaissance dans la presse des décisions prises ail-
leurs.

Nous savons a présent comment ont été fixés les
tarifs proposés de 70, 125 et 140 francs. Deux ques-
tions se posent a ce sujet : — les frais de déplacement
sont-ils compris dans les 125 francs? — quand les
nouveaux tarifs seront-ils appliqués?

En attendant que la loi soit éventuellement modi-
fiée, un droit d’entrée peut étre demandé. Mais cette
pratique n’est certainement pas permise dans les éta-
blissements soumis au régime du forfait. Pouvons-nous
connaitre les intentions du Ministre quant a P'instau-
ration éventuelle de la perception obligatoire d’'un
droit d’entrée? :

Le Ministre a répondu aux différentes questions de
la maniére suivante :

1. Régime forfaitaire.

Il convient d’assurer la viabilité des institutions
indemnisées forfaitairement, lesquelles doivent pou-
voir dispenser les soins les meilleurs comme les autres
institutions. Cet objectif n’est nullement mis en péril
par la soustraction de la consultation au forfait. L'avis
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forfait. et advies van de techniei moet ons helpen een
oplossing le vinden voor de huidige moeilijkheid. In
icder geval kan geen enkele maatregel aanvaard wor-
den waanrdoor de normale werking van het forfaitair
slelsel in het gedrang zou worden gebracht.

2. Het bedrag van de staatstussenkomst werd inder-
daad in de aangepaste begroting van de ziekteverzeke-
ving beperkt. Het percentage van de staatstussenkomst
is bij wet vastgelegd en bedraagt respektievelijk 27 %,
S0 ¢, en 95 4 naargelang de sektor. Deze percentages
moelen niet gewijzigd worden. Mochten wij er echter
in slagen de nutteloze prestaties uit te schakelen, dan
zou hel globale bedrag van de uitgaven verminderen
waarop deze percentages moeten worden toegepast en
zou aldus meteen de staatstussenkomst verminderen.

3. De regeringsverklaring verwijst naar de besluiten
van de parlementaire werkgroep en de Minister ver-
kiest in het kader te blijven van deze besluiten. In de
bestaande wet is echter daarvan afgeweken o.a. aan-
gaande het verstrekkingenboekje. Het werd niet weer-
houden omdat bezwaren werden aangevoerd inzake
hel beroepsgeheim. De Minister is echter van oordeel
dal deze moceilijkheid niet onoplosbaar is.

4. Om de kostprijs te drukken zal wellicht de
nomenclatuur van sommige prestaties moeten herzien
worden. De evolutie van de techniek gaat zo vlug dat
zij tot de daling van de kostprijs van sommige tech-
nische verstrekkingen aanleiding kan geven. Ook de
prijs van sommige gencesmiddelen kan verminderd
worden. Aldus zullen zowel de zieke als het stelsel in
zijn gcheel van de vermindering genieten.

5. et Parlement en de parlementaire Commissies
mocten bij de besprekingen omtrent een eventuele wij-
ziging van de wet vanzelfsprekend betrokken worden.
0ok voor de uitvoeringsmodaliteiten kan de Commis-
sic de Minister om uitleg verzoeken. -

6. De nicuw-voorgestelde doktershonoraria kunnen
slechts in voege lreden wanneer de normale voorwaar-
den voor het tot stand komen van verbintenissen ver-
vuld zijn, d.w.z. nadat 60 % der geneesheren, van
wic minstens 50 % der omnipractici en 50 % der
specialisten zich verbonden hebben deze honoraria toe
te passen. Het is wel zo verstaan dat de verplaatsings-
kosten bij cen huisbezoek in de 125 frank begrepen
zijn. In het kader van de verbintenissen valt 25 % van
het honorarium ten laste van de zieke. Zonder het
nodige aantal verbintenissen blijft voorlopig het
regime van kracht dat door het koninklijk besluit van
21 januari 1966 werd ingesteld.

Is het wel nodig — zo dringt de commissaris aan —
deze percentsgewijze verdeling waarbij de tussen-
komst van de zieke op 25 % wordt bepaald, in alle
omstandigheden te behouden ? Kan er geen bedrag
worden bepaald, zoals voor sommige geneesmiddelen,
dat door de zieke nooit zal moeten overschreden wor-
den ? Een dergelijke maatregel zou wellicht de bespre-
kingen over de doktershonoraria veel vergemakkelij-
ken.

De Minister verwerpt deze gedachte niet, aangezien
hij ze zelf in de Kamer heeft verdedigd, maar momen-
teel kan hij geen konkrete formule voorstellen.
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des techniciens doit nous aider a trouver une solution
aux difficultés actuelles. En tout cas, on ne saurait
adopter aucune mesure de nature 4 comprometire le
fonctionnement normal du régime forfaitaire.

2. Le montant de lintervention de I’Etat dans le
budget réajusté de I’assurance maladie a effectivement
été limité. Les pourcentages de I’intervention sont
fixés par la loi et sont respectivement de 27, 50 et
95 %, suivant le secteur. Ils ne doivent pas étre modi-
fiés. Toutefois, si nous parvenions & éliminer les pres-
tations inutiles, le montant global des dépenses sur
lesquelles ces pourcentages sont calculés serait moins
élevé et, par le fait méme, I'intervention de I'Etat
diminuerait également.

3. La déclaration du Gouvernement se référe aux
conclusions du Groupe de Travail parlementaire, que
le Ministre a décidé de respecter. Cependant, la loi
existante y déroge, notamment en ce qui concerne le
carnet de prestations. Celui-ci n’a pas été maintenu
en raison des objections ui y ont été formulées en ce
qui concerne le secret professionnel. Néanmoins, le
Ministre croit que cette difficulté n’est pas insoluble.

4. Pour peser sur le colit des prestations, il faudra
peut-étre revoir la nomenclature de certaines d’enire
elles. L’évolution technique est si rapide qu’elle pour-
rait entrainer une réduction du prix de revient de
certaines prestations techniques. Le prix de certains
médicaments peut également baisser. Ainsi, tant le
malade que le régime dans son ensemble bénéficieront
de cette diminution.

5. Il va de soi que le Parlement et les Commissions
parlementaires doivent étre associés aux discussions
sur une ¢ventuelle modification de la loi. La Conunis-
sion peut ¢galement demander des explications au
Ministre au sujet des modalités d'application.

6. Les nouveaux honoraires médicaux proposés ne
pourront entrer en vigueur que lorsque les conditions
normales seront réalisées pour la conclusion de
conventions, c’est-a-dire aprés que 60 % des médecins.
dont au moins 50 % d’omnipraticiens et 50 % de
spécialistes, se seront engagés a respecter ces hono-
raires. Il est exact que les frais de déplacement sont
compris dans la somme de 125 francs prévue pour
une visite. Dans le cadre des conventions, 25 % des
honoraires sont 4 charge du malade. Faute d’un nom-
bre suffisant d’engagements, le régime instauré par
Parrété royal du 24 janvier 1966 reste provisoirement
en vigueur.

L’intervenant se demande s’il est bien nécessaire de
maintenir en toutes circonstances cette répartition des
charges fixant 4 25 % Dintervention du malade. Ne
pourrait-on, comme c’est le cas pour certains médica-
ments, fixer un montant que le malade ne devra
jamais dépasser? Une telle mesure faciliterait peut-
étre grandement les discussions sur les honoraires
médicaux. )

Le Ministre ne rejette pas cette idée, qu’il a défen-
due lui-méme & la Chambre, mais pour le moment,
il ne peut proposer aucune formule concreéte.
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7. Over de vraag of in de toeckomst een remgeld al
dan niet verplichtend moet gemaakt worden, wenst de
Minister zich nu niet uit te spreken. Het is eveneens
op zijn initiatief (op vraag van de betrokkenen) dat
de oorspronkelijke tekst van de wet die luidde : « Het
persoonlijk aandeel... moet in alle gevallen geéist wor-
den », vervangen werd door : « ... is in alle gevallen
eisbaar ». In ieder geval kan in de huidige omstandig-
heden het innen van een remgeld niet opgelegd wor-
den « wanneer de honoraria door de verzekering for-
faitair worden betaald ».

vt et verloop der bespreking dienen nog volgende
punten aangetekend te worden :

a) De instellingen die op forfaitaire wijze vergoed
worden moei.n met voorlopige twaalfden betaald wor-
den op basis van het stelsel dat tot 7 januari in voege
was. De Regering verbindt er zich toe deze betalingen
zonder uitstel te laten gebeuren;

b) De boekhouukundige expertise waarover sprake
in de Regeringsverklaring moet gebeuren in de instel-
lingen die op forfaiiaire wijze vergoed worden om het
bedrag van het foifait te kunnen vaststellen. Deze
expertise mag niet verward worden met de kontrole
die in alle instellingen zonder onderscheid moet door-
gevoerd worden. De expertise is dus geen discrimina-
toire maatregel. Wel zou men over vergelijkbare gege-
vens moeten kunnen beschikken om uit te maken of
de ene soort instellin,'en tegenover de andere bevoor-
deeld wordt. Als er voordeel is, zo onderlijnt een com-
missaris, dan is het alleen inzake thesaurie. Hij beves-
tigt dat sommige instellingen met de vergoeding per
prestatie meer zouden ontvangen dan zij nu krijgen
met het forfaitair stelsel;

c) Het blijkt dat achter de discussie over de inhoud
van het forfaitair stelsel in feite de discussie schuilt
over de kosteloze geneeskunde;

d) Over het paritair beheer blijft een meningsver-
schil in de Commissie bestaan. Sommigen zijn de
mening toegedaan dat aldus heel wat beslissingen aan
de parlementaire kontrole onttrokken worden. Bepaald
in de sektor der ziekteverzekering zijn de huidige
mocilijkheden mede veroorzaakt door beslissingen die
buiten het Parlement genomen werden.

Een commissaris heeft voorgesteld dat de verslagen
van de beheersorganen der Z.IV. aan alle commissie-
leden zouden gezonden worden om aldus op de hoogte
te blijven van alle beslissingen die aldaar getroffen
zijn.

Andere commissarissen zijn besliste voorstanders
van de instellingen die paritair beheerd worden. Het
is de aangewezen methode om de georganiseerde
sociale groepen te betrekken bij het beheer van de
instellingen die bij wet worden opgericht. De wet
bepaalt hun bevoegdheid en het behoort tot de
opdracht der Regeringscommissarissen er over te
waken dat de beslissingen binnen de wettelijkheid
blijven.
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7. Le Ministre préfére ne pas se prononcer mainte-
nant sur le point de savoir si, a I’avenir, il conviendra
de rendre obligatoire ou non la perception d’un droit
d’entrée. C’est également & son initiative (et a la
demande des intéressés) que le texte initial de la
loi, ainsi cong¢u : « L’intervention personnelle... doit
étre exigée dans tous les cas » a été remplacé par le
texte suivant « ... est exigible dans tous les cas ». De
toute facon, la perception d’un droit d’entrée ne peut
étre rendue obligatoire dans les circonstances présen-
tes, « lorsque les honoraires sont payés forfaitairement
par I’assurance ».

Il convient encore de relever les points suivants de
la discussion :

a) Le remboursement aux établissements indemni-
sés forfaitairement doit se faire par douziémes provi-
soires sur la base du régime qui était en vigueur
jusqu’au 7 janvier. Le Gouvernement s’engage a faire
effectuer ces paiements sans délai.

b) L’expertise comptable dont il est question dans
la déclaration du Gouvernement, doit avoir lieu dans
les établissements indemnisés forfaitairement, afin de
pouvoir fixer le montant du forfait. Cette expertise
ne peut étre confondue avec le contréle 4 exécuter
indistinctement dans tous les établissements. L’exper-
tise n’est donc pas une mesure discriminatoire. Mais
on devrait pouvoir disposer de renseignements compa-
rables pour déterminer si une catégorie d’établisse-
ments est favorisée par rapport aux autres. Un com-
missaire estime que, si un tel avantage existe, ce ne
peut étre qu’en ce qui concerne la trésorerie. Il affirme
que si certains établissements étaient indemnisés par
prestation, ils recevraient un montant supérieur a
celui qu’ils pergoivent actuellement sous le régime
du forfait.

c) En fait, il semble que la discussion sur le conte-
nu du régime forfaitaire ne constitue qu’un paravent
pour le probléme de la gratuité de la médecine.

d) Une divergence d’opinion subsiste entre les
membres de la Commission en ce qui concerne la
gestion paritaire. Certains commissaires estiment que
de nombreuses décisions sont ainsi soustraites au
controle parlementaire. Dans le secteur de ’assurance
maladie en particulier, les difficultés actuelles pro-
viennent notamment de décisions prises hors du
Parlement.

Un commissaire propose que les rapports des orga-
nes de gestion de I’A.M.1. soient communiqués 4 tous
les membres de la Commission afin de les tenir au
courant de toutes les décisions prises par ces organes
de gestion.

D’autres commissaires se disent partisans convain-
cus des établissements 4 gestion paritaire. C’est la
méthode tout indiquée pour associer les groupes
sociaux organisés a la gestion des institutions créées
par la loi. Celle-ci fixe leur compétence, et il appar-
tient aux commissaires du Gouvernement de veiller a
ce que les décisions prises restent dans la 1égalité.
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Als slot van deze gedachtenwisseling heeft de Com-
missic unaniem de wens uitgedrukt dat de adviezen
dic door de beheerscomitee’s der paritair-beheerde
instellingen worden uitgebracht — hetzij op verzoek
van de Minister, hetzij op eigen initiatief — aan de
parlementaire Commissies zouden worden overge-
maakt. De Minister heeft zich akkoord verklaard om
de adviezen over wetsontwerpen en wetsvoorstellen
aan de bevoegde Commissies mede te delen.

¢) Een commissaris heeft de wens uitgedrukt dat de
verciste gekwalificeerde meerderheid voor de beslis-
singen in het Beheerscomitee der gezondheidszorgen
en de Nationale medico-mutualistische commissie zou
herzien worden.

*
* %

Na deze algemene bespreking die volgde op de ver-
klaring van de Minister werd de bespreking over de
artikelen hernomen, Geen enkel artikel heeft aanlei-
ding gegeven tot bespreking.

Het ontwerp van wet is aangenomen met 11 tegen 3
stemmen bij 1 onthouding.

Dit verslag is met algemenec stemmen goedgekeurd.

De Voorzitter,
Léon-Eli TROCLET.

De Verslaggeuver,
G. VANDEPUTTE.
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Pour conclure cet échange de vues, la Commission
a exprimé a P'unanimité le veeu que les avis émis —
soit 4 la demande du Ministre, soit de leur propre
initiative — par les Comités de gestion des établisse-
ments & gestion paritaire soient transmis aux Commis-
sions parlementaires. Le Ministire a accepté de com-
muniquer aux Commissions compétentes les avis sur
les projets et propositions de loi.

e) Un commissaire exprime le veeu que Pon revoie
le principe de la majorité qualifiée exigée pour les
décisions prises par le Comité de gestion du Service
des soins de santé et par la Commission nationale
médico-mutualiste.

*
* ¥

Aprés la discussion générale qui a suivi Pexposé

du Ministre, la discussion des articles a été reprise.
Aucun article n’a donné lieu a discussion.

Le projet de loi a été adopté par 11 voix contre 3 et

1 abstention.
\

Le présent rapport a été approuvé a ’unanimité.

Le Président,
Léon-Eli TROCLET.

Le Rapporteur,
G. VANDEPUTTE.
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BIJLAGEN.
BIJLAGE 1I.
Tekst van het perscommuniqué van de heer

P.W. Segers, Minister-Ondervoorzitter van de Raad
belasi met de coordinatie van het sociaal beleid.
(14 december 19635)

Inleiding.

In de mededeling die de Eerste-Minister dinsdag
9 november in de Kamer heeft gedaan verklaarde hij
in naam van de Regering, het volgende :

« Men zou zich ook kunnen afvragen of de finan-
ciéle moeilijkheden de sociale inspanning die wij
hebben aangekondigd, zullen hinderen ? Hoe zouden
wij cchter hebben kunnen aanvaarden dat de econo-
mische vooruitgang, bereikt door de inspanning van
allen, in 1966 niet tot uiting zou komen én in de directe
én in de gemutualiseerde inkomsten ? De sociale voor-
uitgang is de motor van al onze inspanningen. Met
senoegen verklaren wij dat het sociaal programma
voor 1966 aangekondigd in de regeringsverklaring,
grotendeels van 1 januari af zal toegepast worden. »

HOOFDSTUK L
Terugblik op het verleden.

De sociale vooruilgang is een werk dat nooit voltooid
is. Het is de vrucht van een inspanning welke nooit vol-
ledig gedaan is.

Niettegenstaande de grote moeilijkheden van finan-
ci¢le aard nemen wij ons voor een geldig, reéel, en
gevarieerd sociaal programma te verwezenlijken.

a) Voor een sociale begroling.

De algemene toelichting op de begroting is een
samenvalling van de onfvangsten en uitgaven van de
Staat. Anderzijds geeft de nationale boekhouding ons
cen beeld van de produktiemiddelen en de bestaans-
middelen van de Natie. Sedert enkele jaren brengt de
nationale economische begroting — die trouwens ver-
bonden is met het programma voor economische
cxpansie op halflange termijn — ons een prognose van
de evolutie van de verschillende economische groothe-
den, en biedt zij aan de Regering de gelegenheid de
politick te bepalen die moet worden gevolgd om de
beoogde resultaten te bereiken.

Wij beschikken in ons land nog niet over een
« sociale begroting » waardoor het geheel van de
inspanningen van de gemeenschap op sociaal gebied
zou kunnen gewaardeerd worden volgens strikt objec-
lieve maatstaven. Dergelijke sociale begroting blijkt
dus onmisbaar en de Regering is voornemens ze op te
maken.

Zij zou de Regering immers niet alleen in staat stel-
len het sociaal beleid van het jaar te synthetiseren ter
intentic van het Parlement en de openbare opinie,
maar dit beleid ook te verweven in een programma op
langere termijn.

Want de noodzakelijkheid van hetgeen men thans
gewoonlijk programmatie noemt, is op sociaal gebied
even dringend als op om het even welk ander gebied.
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ANNEXES.

ANNEXE 1.

Texte du communiqué de presse de Monsieur
P.W. Segers, Ministre-Vice-Président, chargé de la coor-
dination de la politique sociale. (14 décembre 1965)

Introduction.

Dans ’exposé qu’il a fait le mardi 9 novembre a la
Chambre, le Premier Ministre a déclaré au nom du
Gouvernement :

« On pouvait se demander si les difficultés financieé-
res entraveraient ’effort social que nous avons
annoncé ? Mais comment aurions-nous pu admettre
que le progrés économique procuré par Peffort de tous
ne se {raduise pas, en 1966, dans les revenus mutuali-
sés comme dans les revenus directs ? Le progrés social
est le moteur de tous nos efforts. Nous avons la satis-
faction de déclarer que le programme social contenu
dans la déclaration gouvernementale et annoncé pour
1966 sera appliqué pour la plupart des mesures, dés le
1er janvier. »

CHAPITRE L
Regards sur le passé.

Le progrés social est une ceuvre jamais achevée. 11
est le fruit d’un effort jamais totalement accompli.

Malgré les difficultés d’ordre financier, que nous
savons grandes, nous avons P'intention de réaliser un
programme social valable, réel et varié.

a) Pour un budget social :

L’Exposé général du budget nous fournit la synthése
des recettes et dépenses de I’Etat. La comptabilité
nationale nous offre, d’autre part, I’apercu des moyens
de production et des moyens d’existence de la Nation.
Depuis quelques années, le budget économique natio-
nal — qui se rattache d’ailleurs au programme d’ex-
pansion économique & moyen terme — trace les pers-
pectives d’évolution des différentes grandeurs écono-
miques et donne au Gouvernement ’occasion de défi-
nir la politique & suivre pour obtenir les résultats pré-
vus.

Nous ne disposons pas encore, dans ce pays, d’un
« budget social » grace auquel I’effort global de la col-
lectivité en matiére sociale peut étre apprécié dans des
termes d’une objectivité rigoureuse. Pareil budget
social apparait cependant indispensable et le Gouver-
nement se propose de I’établir.

Il ne permettrait pas seulement au Gouvernement
de synthétiser, a I’intention du Parlement et de I’opi-
nion, sa politique sociale de 1’année, mais aussi de
replacer celle-ci dans un programme a plus long terme.

Car la nécessité de ce qu’on a coutume d’appeler —
maintenant — une programmation s’impose en
matiére sociale comme en d’autres.
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Wij kunnen het ons niet meer veroorloven onze
problemen fragmentair op te lossen al naar de tijds-
omstandigheden, de politieke conjunctuur of de veran-
derde opiniestromingen. Een keuze moet gedaan wor-
den, de voorrang moet verleend worden aan bepaalde
problemen, zonder dat de globale inspanning er in het
minst door geremd wordt.

Ik geloof dat wij dit slechls kunnen bereiken via
deze sociale begroting waarin alle middelen zijn opge-
nomen die voor sociale doeleinden worden besteed en
alle uitgaven, met de verdeling ervan over de verschil-
lende behoeften. Die begroting zal een beeld geven van
de inspanning die de natie zich getroost voor iedere
professionele en sociale categorie van de bevolking;
het aandeel voor de voorziening in de verschillende
eventualiteiten; de oorsprong van de middelen en
vooral het percentage van het nationaal produkt dat
voor sociale doeleinden wordt aangewend; de verbete-
ring van de bezoldiging van de werknemer die bij-
draagt in de financiering van de sociale zekerheid; de
bijdrage van de Rijksbegroting in de sociale uitkerin-

gen;

Met het oog op de concrete bepaling van de doelstel-
lingen, acht ik het van groot belang een uitgebreide
sociale enquéte te houden, dic het mogelijk zal maken
de verschillende sociale behoeften, waarin het land
dient te voorzien, te preciseren, te situeren en te rang-
schikken in de tijd zowel als naar belangrijkheid.

b) Wat reeds gedaan werd :

De cijfers waarvan ik gewag zal maken mogen dus
niet beschouwd worden als elementen van een weten-
schappelijke sociale begroting. Zij geven nochtans
tamelijk nauwkeurig de omvang aan van de sociale
vooruilgang die gedurende de laatste jaren in ons land
werd verwezenlijkt. Wij hoeven geen heldhaftige
strijd meer te leveren tegen de honger, de koude en de
woningerisis.

Enkele algemene bijzonder sprekende normen laten
ons toe de omvang van deze sociale vooruitgang te
meten. Men kan zich bijvoorbeeld afvragen wat er
gedaan werd voor de opvoeding van de jeugd, de
gezondheid van de bevolking, het welzijn van de
gezinnen, het lot van de bejaarden, de bestaanszeker-
heid.

Welnu, indien we ons steunen op de cijfers genomen
uit de Rijksbegrotingen enerzijds en uit de begrotin-
gen der instellingen van de maatschappelijke zeker-
heid anderzijds — zonder bijgevolg zelfs rekening te
houden met de belangrijke uitkeringen van de
privé-sector of van de gewestelijke en plaatselijk bestu-
ren — stellen wij het volgende vast.

A. In ons land bedraagt de globale inspanning van
de gemeenschap op sociaal gebied in :

1959 : 63 milliard;

1965 : 105 milliard;

1966 : 119 milliard.

Deze inspanning is op zeven jaar fijd bijna verdub-
beld.
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Nous ne pouvons plus nous permettre de borner
notre action a la solution fragmentaire des problémes
tels qu’ils se présentent au gré des temps, de la con-
joncture politique ou des mouvements d’opinion. Sans
que Peffort global en soit le moins du monde ralenti,
des choix sont a faire, des priorités sont 4 établir.

Je crois que nous n’y parviendrons que grice a ce
budget social qui reprendra I’ensemble des ressources
affectées & des fins sociales et des dépenses réparties
entre les divers besoins. Ce budget fera apparaitre la
part de cet effort que consent la nation en faveur de
chacune des catégories professionnelles et sociales de
la population; la part affectée aux diverses éventuali-
tés & couvrir; I'origine des ressources et spécialement
le pourcentage du produit national orienté vers des
fins sociales; la promotion de la rémunération du tra-
vailleur contribuant au financement de la sécurité
sociale; 1a part du budget de IEtat affectée aux inter-
ventions de caractére social.

Pour fixer de maniére plus concréte les objectifs, je
pense qu’il sera d’un grand intérét de mettre sur pied
une vaste enquéte sociale permettant de préciser, de
situer, de hiérarchiser dans le temps comme en impor-
tance les divers besoins sociaux devant lesquels se
trouve le pays.

b) Ce qui a été fait :

Les chiffres dont je vais faire état ne peuvent étre
considérés comme les éléments d’un budget social
scientifiquement établi. Ils marquent cependant avec
assez de précision ’ampleur du progrés social réalisé
au cours des derniéres années dans notre pays. Nous
n’avons plus & mener une lutte héroique contre la faim,
le froid, 1a crise du logement.

On peut mesurer le progrés social réalisé en se
tenant & quelques normes générales particuliérement
significatives, en se demandant par exemple ce qui a
été fait pour I’éducation de la jeunesse, la santé de la
population, le bien-étre des familles, le sort des per-
sonnes agées, la sécurité d’existence.

Or, si nous nous basons sur les chiffres tirés des
budgets de ’Etat, d’'une part, et des organismes de
sécurité sociale, d’autre part, — sans méme tenir
compte, par conséquent, des importantes interven-
tions du secteur privé ni des pouvoirs régionaux et
locaux — que constatons-nous ?

A. Dans notre pays, I'effort global de la collectivité
en matiére sociale s’éléve a :

en 1959 : 63 milliards;

en 1965 : 105 milliards;

en 1966 : 119 milliards.

Cet effort a presque doublé en sept ans.
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B. In deze globale inspanning, komt de Staat tussen :

in 19539 : voor 25 miljard (waarvan bijna 6 miljard
voor de werkloosheid).

in 1965 : voor ongeveer 37 miljard;

cn in het budget 1966 : voor meer dan 39 miljard,
als hel regeringsprogramma voor het begrotingsjaar
1966 zal toegepast zijn.

C. Maar laten we dat meer in detail bekijken :

Voor de bejaarden (pensioenen) :

1959 : 18 miljard;
1965 : 29 miljard;
1966 : 32 miljard.

Gezondheidszorgen :
1959 : 8 miljard;
1965 : 21 miljard;
1966 : 24 miljard.

Gezinsuitkeringen :
1959 : 12 miljard;
1965 : 22 miljard;
1966 : 26 miljard.

Uitkeringen voor loonverlies :
1959 : 13 miljard;
1965 : 15 miljard;
1966 : 17 miljard.

Bij deze indrukwekkende bedragen moeten nog de
uilgaven gevoegd worden, dic uitgetrokken zijn op de
begroting van Nationale Opvoeding en Cultuur :

Voor de Nationale Opvoeding :

in 1959 : 15,7 miljard;

in 1965 : 32,3 miljard;

en op de begroting 1966 : 35,5 miljard.

Voor de Cultuur :

in 1959 : 1,1 miljard;
in 1965 : 2,5 miljard;
cn, op de begroting 1966 : 2,8 miljard.

Deze post omvat voor 1966, 1.562 miljoen voor
radio en felevisie, welke uitgave, zoals bekend is,
bestreden wordt uit de opbrengst van de retributies.

Het lijdt geen twijfel dat het onderwijs, dat in mijn
uitcenzetling niet uitdrukkelijk wordt behandeld, op
dit ogenblik een van de voornaamste factoren van de
sociale promolie is en steeds aan belang zal winnen.

In 1966, vertegenwoordigt de begroting van Natio-
nale Opvoeding 19 %, de verschillende sociale begro-
lingen 17 % van de gewone uitgaven van de Staat,
of te samen 36 % van het nationaal budget en
meer dan het totaal product van al de directe belastin-
gen,

B. Dans cet effort global, I’Etat intervient :

en 1959 : pour 25 milliards (dont prés de 6 pour le
chomage) ;

en 1965 : pour environ 37 milliards;

et au budget de 1966 : plus de 39 milliards, compte

tenu de I’application du programme gouvernemental
pendant I’année budgétaire de 1966.

C. Voyons cela plus en détail :

Pour les vieux : les pensions

1959 : 18 milliards;
1965 : 29 milliards;
1966 : 32 milliards.

La politique de santé :

1959 : 8 milliards;
1965 : 21 milliards;
1966 : 24 milliards.

Les prestations familiales :

1959 : 12 milliards;
1965 : 22 milliards;
1966 : 26 milliards.

Les allocations pour perte de salaire :

1959 : 13 milliards;
1965 : 15 milliards;
1966 : 17 milliards.

A ces montants impressionnants, il convient d’ajou-
ter les dépenses inscrites aux budgets de ’'Education
nationale et de la Culture :

Pour ’Education nationale :

en 1959 : 15,7 milliards;
en 1965 : 32,3 milliards;
et, aux budgets de 1966 : 35,5 milliards.

Pour la Culture :

en 1959 : 1,1 milliard;
en 1965 : 2,5 milliards;
et, aux budgets de 1966 : 2,8 milliards.

Ce dernier poste comprend, pour 1966, 1.562 millions
d’intervention pour la Radio-Télévision. On sait que
cette dépense est couverte par le produit des redevan-
ces.

II ne fait aucun doute que I’enseignement — qui ne
fait pas expressément ’objet de mon exposé — consti-
tue et constituera plus encore demain, I’un des prin-
cipaux facteurs de la promotion sociale.

En 1966, le budget de ’Education nationale repré-
sente 19 %, les différents budgets sociaux 17 % des
dépenses ordinaires de I’Etat, soit ensemble 36 % du
budget national, résorbant plus que le produit total de
tous les impdts directs.
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Trachten we ons in te beelden, afgezien van deze
onpersoonlijke cijfers, wat een dergelijke solidariteits-
inspanning in feite aan de massa van onze medebur-
gers heeft gebracht.

Laten we de toestand naar waarde schatten van een
land dat practisch geen werkloosheid meer kent, waar
de bejaarde personen kunnen genieten van een waar-
dige rust, waar de jongeren die er toe bekwaam zijn
hun studies steeds verder kunnen voortzetten : 80 %
van de jongeren blijven na de verplichte leeftijd de
school bezoeken, bijna 120.000 jonge mannen en
meisjes kunnen hogere studies van alle aard onder-
nemen; eecn land waar de ruim verspreide welstand
aan de meesten toelaat te sparen : van 1959 tot op
heden, zijn de spaardeposito’s bij de Algemene Spaar-
en Lijfrentekas en bij de private kassen met 70 mil-
jard toegenomen.

Deze welvaart is het resultaat van een lange strijd,

schouder aan schouder, van alle levende krachten van .

de natie : de politieke gezagdragers, de leiders en
militanten van de beroepsverenigingen, de verant-
woordelijken van het economisch leven.

Nu dat sommigen onder ons te veel de neiging heb-
ben om te zeggen dat alles slecht gaat, lijkt het mij
dal dit sociaal bilan tot optimisme moet aansporen.

HOOFDSTUK II.
Het programma voor 1966.

Ik herhaal het: de sociale vooruitgang is een nimmer
afgewerkle taak. Wat zal de volgende etappe zijn?

Onze bekommernissen in de loop van de volgende
maanden zullen, naar het oordeel van de Regering,
drieérlei moeten zijn.

1. Enerzijds, verstevigen wat reeds werd verwezen-
lijkt.

2. Anderzijds, de nicuwe maatregelen in verband
met de sociale vooruitgang nemen,

— dic werden aangekondigd in de regeringsver-
klaring van juli, en

— in ruime mate bheantwoorden aan het eisenpro-
ramma van de sociale partners;

3. Ten slotte, een sociaal programma voorbereiden
ten gunste van sommige landgenoten die ik de
«misdeelden » zou willen noemen, diegenen tegen-
over wie het lot zich bijzonder hard heeft getoond en
die, als heperkte groep, hierdoor des te meer recht heb-
ben op ons aller bezorgdheid.

A. Consolidatie.
a) Volledige tewerkstelling.

De consolidatie van hetgeen reeds werd verwezen-
lijkt is noodzakelijk in al de sectoren van de sociale
politiek.

Zij is bijzonder noodzakelijk in de sector van de
tewerkstelling enerzijds, van de ziekte- en invalidi-
teitsverzekering anderzijds.
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Essayons d’imaginer, au-dela de ces chiffres imper-
sonnels, ce que pareil effort de solidarité apporte con-
crétement pour la masse de nos concitoyens.

Sachons estimer a sa valeur la situation d’un pays
qui ne connait pratiquement plus le chomage, ol les
personnes Agées peuvent jouir d’une retraite décente,
ou les jeunes qui en sont capables poursuivent leurs
études de plus en plus loin : 80 % de jeunes gens con-
tinuent de fréquenter I’école au-dela de I’Age obliga-
toire; prés de 120.000 jeunes hommes et jeunes filles
peuvent entreprendre des études supérieures de tout
genre; un pays ol le bien-étre largement répandu per-
met de se constituer une épargne : de 1959 a aujour-
d’hui, les dépots a la Caisse générale et aux caisses
privées ont augmenté de 70 milliards.

Ce bien-étre est le résuliat d’une longue lutte coude
4 coude de toutes les forces vives de la nation : les
hommes politiques, les dirigeants et militants des orga-
nisations professionnelles, les responsables de la vie
économique.

Il me semble qu’aux heures ou certains d’entre nous
ont trop tendance a trouver que tout va mal, ce bilan
social doit engager 4 ’optimisme.

CHAPITRE II.
Le programme de 1966.

Je le répéte : le progrés social est une tache jamais
achevée. Quelle sera la prochaine étape ?

Nos préoccupations, au cours des prochains mois,
devront, a Pestime du Gouvernement, étre de trois
ordres :

1. D’une part, consolider les réalisations acquises.

2. D’autre part, mettre en ceuvre les nouvelles
mesures de progres social :

— annoncées dans la déclaration gouvernementale
du mois de juillet;

— correspondant largement aux revendications pré-
sentées par les partenaires sociaux.

3. Enfin, préparer un programme social en faveur de
certains de nos concitoyens que j’appellerai les
«oubliés », ceux a I’égard desquels le sort s’est mon-
tré particulicrement cruel et qui, constituant le petit
nombre, n’en ont que plus droit a la sollicitude de
tous.

A. Consolidation.
a) Plein emploi.

La consolidation des réalisations acquises est indis-
pensable dans tous les secteurs de la politique sociale.

Mais elle est particuliérement nécessaire dans les sec-
teurs de ’emploi, d’une part, de ’Assurance maladie-
i invalidité, d’autre part.
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De volledige tewerkslelling verzekeren, niet alleen
nu maar ook tijdens de komende jaren, moet een van
onze bijzonderste bekommernissen zijn, één van onze
belangrijke taken. De volledige tewerkstelling ligt
inderdaad aan de basis zelf van een werkelijke sociale
politiek.

De vrees voor werkloosheid die tien jaar geleden
nog ¢én van de voornaamste zorgen van de werkne-
mers kon zijn, is vrijwel volkomen verdwenen.

De  werkloosheid is immers tol een minimum
beperkt. De regelingen inzake bestaanszekerheid waar-
door aan de werknemers die tijdelijk zonder werk
zijn, belangrijke bijslagen worden verleend naast de
werkloosheidsuitkeringen, hebben een grote uitbrei-
ding genomen. De wet op de sluiting van ondernemin-
gen — waarin bij de aanstaande duurverlenging
nicuwe verbeteringen zullen worden aangebracht —
strekt om de ontslagen werknemers veilig te stellen
tegen loonderving in afwachting dat ze gereclasseerd
zijn. De industri¢le omschakeling, die de Regering zo
ver mogelijk wil doordrijven, heeft tot doel de gewes-
ten die door achteruitgang van bepaalde activiteiten
zijn getroffen, te doen delen in de algemene welvaart,

De actieve bevolking van ons land verhoogde tus-
sen 1947 en 1961 met 02 % (3.505.484 in 1947 —
3.512.463 in 1961) terwijl het cijfer van de totale bevol-
king steeg van 8.512.195 naar 9.189.7141 of cen verho-
ging met 13,4 %.

De afkerigheid die aan de dag gelegd wordt tegen-
over bepaalde beroepen, noopt er ons toc een groter
aantal buitenlandse werknemers aan te trekken.

Doch de nieuwe werkgelegenheden openen grote
plaatsingsmogelijkheden voor de jongeren en voor
dicgenen die tijdens hun loopbaan van betrekking
mocten veranderen.

Twee voorbeelden slechts @ het aantal werknemers
in de steenkolenmijnen en in de landbouw zal in 1966
respectievelijk met 140.000 en met 50.000 verminderd
zijn ten opzichte van 1960. Maar tijdens dezelfde
periode zal het aantal werknemers met 75.000 zijn
gestegen in de industrie, met-10.000 in de bouwsector
cnmet £5.000 in de diensten; het aantal bedienden van
de privésector zal met 130.000 zijn toegenomen. En
dan spreek ik nog nict van de werkgelegenheid in de
overheidssector en met name van de belangrijke
gespecialiseerde betrekkingen in het onderwijs en het
welenschappelijk onderzoek.,

U zult allicht begrijpen welke problemen een derge-
lijke tegenstrijdige evolutie doet rijzen.

Het komt er niet slechts op aan het huidig volume
van de werkgelegenheid te behouden, maar het te laten
aangroeien. In alle gewesten, maar vooral in deze
waar  een  ecconomische reconversie noodzakelijk
is, moeten nieuwe werkgelegenheden tot stand komen.

De werknemers moeten bovendien in de mogelijk-
heid gesteld worden deze nieuwe betrekkingen, die
dikwijls cen hoge beroepskwalificatie vergen, te bezet-
ten : vandaar het belang van de herscholing. Op de
begroting voor 1966 zijn de kredieten voor die her-
scholing met 75 miljoen verhoogd en aldus gebracht
op 500 miljoen.
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Assurer le plein emploi, non seulement dans I'immé-
diat, mais pour les années a venir, constitue I'une
de nos préoccupations essentielles, I'une de nos tiches
les plus importantes. Le plein emploi est, en effet, a
la base méme d’une véritable politique sociale.

La crainte du chomage, qui il y a dix ans encore
pouvait constituer une préoccupation essentielle des
travailleurs, a maintenant largement disparu.

Le niveau du chémage a en effet été ramené a un
minimum. Les systémes de sécurité d’existence, qui
assurent aux travailleurs lemporairement privés de
leur occupation des compléments importants qui
s’ajoutent aux allocations de chémage, ont été consi-
dérablement développés. La loi sur les fermetures d’en-
treprises — dont la prorogation prochaine apportera
de nouvelles améliorations au systéme existant — tend
a prémunir les travailleurs licenciés contre la perte de
leur salaire en attendant leur reclassement. Les pro-
grammes de reconversion industrielle mis sur pied, et
que le Gouvernement entend pousser au maximum, se
donnent pour objectif d’assurer une participation a
la prospérité générale des régions atteintes par le
déclin de certaines activités.

La population active de notre pays a augmenté,
entre 1947 et 1961, de 0.2 % (3.505484 en 1947 —
3.512.463 en 1961), tandis que le chiffre de la popula-
tion lotale est passé, lui, de 8.512.195 a4 9.189.741, soit
une augmentation de 13,4 %.

La désaffection observée & I’égard de certaines pro-
fessions nous oblige & introduire un nombre plus grand
de travailleurs étrangers.

Mais les emplois nouveaux ouvrent de larges possi-
bilités de placement pour les jeunes et pour ceux qui,
au cours de leur carriére, sont amenés a changer d’oc-
cupation.

Pour ne prendre que deux exemples, le nombre de
travailleurs occupés dans les charbonnages et en agri-
culture aura diminué en 1966 de 40.000 et de 50.000 uni-
tés respectivement, par rapport a 1960. Mais, au cours
de la méme période, le nombre d’ouvriers occupés aura
augmenté de 75.000 dans ’industrie, de 40.000 dans la
construction, de 45.000 dans les services; le nombre
d’employés du secteur privé se sera accru de 130.000
unités. Et je ne parle pas de emploi dans le secteur
public, spécialement dans les fonctions spécialisées et
importantes de ’enseignement et de la recherche.

Vous comprenez les problémes que posent pareilles
évolutions contradictoires.

Il ne s’agit pas seulement de maintenir le volume de
P’emploi a son niveau actuel, voire de I’accroitre, mais
il faut encore veiller & sa répartition adéquate. Dans
toutes les régions, tout particuliérement dans les
régions qui réclament une reconversion économique,
de nouvelles possibilités d’emploi doivent étre créées.

Les travailleurs doivent, en outre, étre mis & méme
d’occuper ces nouveaux emplois qui demandent sou-
vent une qualification élevée : d’ou 'importance de la
réadaptation professionnelle. Au budget 1966, les cré-
dits destinés a cette réadaptation ont été augmentés de
75 millions et sont portés 4 500 millions de francs.
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De begroting voor 1966 voorziet ten andere in cen
bedrag van 1 miljard 300 miljoen — tegenover
500 miljoen in 1939 en 754 miljoen in 1964 — voor
de politick van tewerkstelling : hieruit blijkt het
belang van de inspanning die de Regering zinnens is te
doen tot welslagen van deze politiek.

Deze voortdurende aanpassing van onze arbeidende
bevolking heeft er ons anderzijds toe gebracht twee
werkgroepen op te richten :

__ de ene zal de maatregelen bestuderen die moeten
worden genomen ten einde de werknemers, die zulks
wensen, in staat te slellen hun beroepsactiviteit na de
pensioengerechtigde leeftijd voort te zetten, zonder
hierbij de normale loopbaan van de jongeren te hin-
deren;

— de andere zal onderzoeken hoe de gunstigste
voorwaarden kunnen worden geschapen om de
gehuwde vrouw, die te zelfder tijd gezinslasten dient
te dragen, in staat te stellen een activiteit uit te oefe-
nen of om degene wier gezinslasten met de jaren ver-
minderd zijn, in het economisch apparaat op te nemen.

b) Ziekleverzekering.

Een tweede sector van de sociale politiek die moet
geconsolideerd worden, is die van de ziekte- en
invaliditeitsverzekering.

De verzorging van de gezondheid is één van de ken-
merken van de sociale vooruitgang en van de ver-
hoogde levensstandaard. Alle burgers, ongeacht hun
financiéle positie, moeten derhalve kunnen krijgen
witl de moderne geneeskunde kan bieden.

Ik wens het te onderstrepen : de onlangs doorge-
voerde hervorming van de ziekte- en invaliditeits-
verzekering is een enorme stap vooruit op de weg
van de sociale vooruitgang. Zij vormt het onontbeerlijk
hoofdstuk van ons progressief gezondheidsbeleid, aan-
gevuld in de wetten op de ziekenhuizen en het medisch
schooltoezicht.

7ij biedt de mogelijkheid om de verzekering tot quasi
sans de bevolking uit te breiden.

et aantal gerechtigden is trouwens in ruime mate
tocgenomen en sinds 19641 van 5,5 miljoen tot 8,9 mil-
joen gestegen, waardoor nieuwe sociale groepen in de
voordelen van de wet werden betrokken : de ambtena-
ren van de openbare diensten kwamen onder het stelsel
der verplichte ziekteverzekering en de zelfstandigen
zijn nu verzekerd tegen zware risico’s.

Wellicht was het expansieritme te snel. Een zo

veweldige expansie heeft in ieder geval problemen
dgesteld waaraan wij het hoofd moeten bieden.

De wet bracht aan de verzekerden ook meer zeker-

heid inzake :
a) geneeskundige verzorging zowel als
) inzake loonderving.

Lir werd gezorgd voor een betere dekking van de wer-
kelijke uitgaven voor gezondheidszorgen. De kloof tus-
sen de werkelijke kostprijs van de gezondheidszorgen
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Le budget 1966 porte, d’ailleurs, 2 1 milliard 300
millions — contre 500 millions en 1959 et 754 millions
en 1964 — les crédits prévus pour la politique de ’em-
ploi : c’est dire 'importance de 'effort que le Gou-
vernement est décidé a faire pour le succés de cette
politique.

Cette continuelle adaptation de notre population de
travail nous a, d’autre part, conduit 4 mettre sur pied
deux groupes de travail :

— Pun qui étudiera les mesures a prendre pour per-
mettre aux travailleurs qui le souhaitent, de continuer
au-dela de ’Age de la pension & exercer leur activité
professionnelle, sans iroubler le déroulement de la
carrié¢re des plus jeunes;

— Pautre qui examinera les moyens &4 metire en
ceuvre pour susciter les conditions les plus favorables
4 Uexercice d’une aclivité par les femmes mariées qui
doivent en méme temps faire face a leurs charges fami-
liales ou a I’entrée dans le circuit économique de celles
dont les charges familiales se sont allégées au fil du
temps.

b) Assurance maladie.

Un deuxiéme secteur de la politique sociale
qui doit étre consolidé est celui de I’Assurance mala-
die-invalidité.

Le recours aux soins de santé est I'une des caracté-
ristiques du progrés social et de ’amélioration du stan-
dard de vie. Chaque citoyen, quelles que soient ses pos-
sibilités financiéres, doit pouvoir faire appel a tous les
moyens offerts par la médecine moderne.

Je tiens & Daffirmer : la réforme de I’Assurance
maladie-invalidité réalisée récemment marque un trés
grand pas en avant dans la voie du progrés social.
Elle constituera un chapitre indispensable de notre
politique progressiste de santé, que compléteront les
lois sur les hopitaux et sur I'inspection médicale sco-
laire.

Elle permet que I’assurance contire la maladie soit
applicable a4 la population presque tout entiére.

Le nombre des assujettis a, d’ailleurs, crit dans des
proportions importantes; il est passé, entre 1964 et
aujourd’hui, de 5,5 millions & 8,9 millions, et de nou-
veaux groupes sociaux peuvent compter sur les avan-
tages de la loi : les agents des Services publics ont été
intégrés dans le régime de ’assurance obligatoire et les
travailleurs indépendants sont désormais assurés con-
tre les gros risques de maladie.

Peut-étre le rythme de cette extension a-t-il été trop
rapide. De toute facon, une aussi formidable expan-
sion nous place devant des problémes que nous devons
savoir regarder en face.

La loi apporte aux assurés plus-de sécurité en ce qui
concerne tant

a) lessoins de santé,
b) que la perte de salaire.

La couverture des dépenses effectivement consen-
ties pour des soins de santé est mieux assurée, La dif-
férence entre le coiit réel de ces soins et le montant
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en de terugbetalingen was steeds groter geworden.
Maar sinds 1964 zijn deze terugbetalingen op zeer
gevoelige wijze verhoogd geworden, terwijl de basis-
tarieven voor de medische prestaties met 50 % zijn
gestegen,

Voor de eerste maal bestaat er dus een werkelijke
verhouding tussen de honoraria en de terugbetalingen.

Er werd een nieuwe formule ingevoerd voor de
tussenkomst in de kosten van pharmaceutische spe-
cialiteiten.

De meest behoeftige sociale groepen : de gepen-
sioneerden, invaliden, weduwen en wezen met een
jaarlijks inkomen van ten hoogste 75.000 frank kunnen
kosteloze gezondheidszorgen genieten. Deze kosteloos-
heid stelt ook problemen maar het idee beantwoordt
aan een edelmoedige opvatting..

De verzorging der sociale ziekten : kanker, tuber-
culose, geestesziekten, poliomyelitis, erfelijke aandoe-
ningen, wordt ten laste van de Staat genomen.

Het stelsel der uitkeringen voor rustverlof bij beval-
ling en de begrafenisvergoeding werd verbeterd.

De uitkeringen voor loonderving betekenen een
merkelijke vooruitgang dank zij het invoeren van een
welvaartvast bedrag (de vergoeding bij arbeidsonge-
schiktheid of invaliditeit bedraagt minstens 60 % van
het loon) en de wijziging van de duur der verschillende
perioden van ongeschiktheid.

*®
* %

Voorts is een zeer grote verbetering waar te nemen
voor de medewerkers van de verzekeringen, voor het
verplegerspersoneel zowel als voor de verschillende
gespecialiseerde geneeskundige helpers, de apothekers
en de geneesheren.

De weerslag van deze nieuwe inspanningen vindt
best zijn uitdrukking in de evolutie der cijfers :

-— De honoraria voor medische raadplegingen, spe-
ciale verzorging en heelkunde evolueerden, in een tijd-
spanne van 4 jaar(van 1962 tot 1966) (1) van 3,5 miljard
tot 9,6 miljard : dit bedrag vertegenwoordigt grosso
modo wat het medisch korps van de ziekteverzekering
ontvangt. De verbintenis van de geneesheren om de
larieven van terugbetaling niet te overschrijden heeft
dienvolgens een substantiéle tegenwaarde gevonden in
cen aanzienlijke herwaardering van het medisch ambt.

De pharmaceutische verstrekkingen evolueerden van
2,2 tot 5,4 miljard : het aantal afgeleverde geneesmid-
delen is praktisch verdubbeld.

-— De kosten voor ziekenhuisverpleging evolueerden
van 1,1 miljard tot 2,7 miljard. Er dient echter nog
een speciale inspanning gedaan ten einde een terug-
betaling te bekomen van de hospitalisatiekosten
waarin rekening wordt gehouden met de werkelijke

(1) De aangehaalde cijfers voor 1966 zijn die van de eer-
ste ramingen van het R.I.Z.ILV.

(52)

des remboursements de ’assurance était devenue de
plus en plus grande. Mais, depuis 1964, le montant des
remboursements a augmenté de maniére sensible; les
tarifs de base des prestations médicales ont, de leur
coté, augmenté de 50 %.

Pour la premiére fois, il existe une véritable liaison
entre les honoraires et les remboursements.

Une nouvelle réglementation est entrée en vigueur
pour Pintervention dans le colit des spécialités phar-
maceutiques.

Les groupes sociaux les moins favorisés : pension-
nés, invalides, veuves et orphelins dont les revenus ne
dépassent pas 75.000 francs pourront jouir de la gra-
tuité des soins de santé. Cette gratuité pose aussi des
problémes, mais ’idée de base répond a une concep-
tion généreuse.

Le traitement des maladies sociales : cancer, tuber-
culose, maladies mentales, poliomy¢lite, affections
congénitales, est pris a sa charge par I’Etat.

Le systéme des allocations pour congé de repos en
cas d’accouchement et des indemnités de funérailles a
été amélioré.

Quant aux allocalions pour perte de salaires, la
nouvelle réglementation marque un trés important
progrés griace a la détermination d’un montant fixe de
bien-étre (I’allocation pour incapacité de travail ou
pour invalidité s’éléve 4 au moins 60 % du salaire), et
grace a la modification de la durée des différentes
périodes d’incapacité.

*
* %

De son coté, le sort de tous les collaborateurs de
PPassurance accuse une amélioration extrémement
importante, qu’il s’agisse du personnel infirmier, des
divers spécialistes auxiliaires de 1a médecine, des phar-
maciens ou du corps médical.

Les résultats obtenus par Papplication de ces diverses
mesures s’expriment trés clairement dans les chiffres
que voici :

— Le montant des honoraires pour’ consultations
médicales, soins spéciaux et chirurgie, est passé,
durant une période de quatre ans (1962-1966) (1), de
3,5 milliards a 9,6 milliards : cette somme représente
grosso modo les recettes assurées par le régime de
I’A.M.IL au corps médical. L’engagement pris par ceux-
ci de ne pas dépasser les tarifs de remboursement a
donc trouvé une substantielle contrepartie dans la
revalorisation considérable de I’acte médical.

Le montant des prescriptions pharmaceutiques est,
de son c6té, passé de 2,2 milliards & 5,4 milliards : le
nombre de médicaments délivré a pratiquement dou-
blé.

— Le coiit des soins hospitaliers a crit de 1,1 mil-
liard & 2,7 milliards. Un effort spécial doit cependant
encore étre fait afin d’obtenir un remboursement des
frais d’hospitalisation dans lequel il soit tenu compte
du cofit réel. Les budgets de 1966 prévoient, d’ailleurs,

(1) Les chiffres cités pour 1966 sont ceux des premiéres
évaluations de 'INAMI,
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kostprijs. De begrolingen van 1966 voorzien ten andere
hel middel om een niet te onderschatien deel van deze
inspanning le verwezenlijken.

De uitkeringen voor loonderving verhoogden van
£.6 miljard tot 7 miljard. :

Per gerechtigde stegen de uitgaven :

—— voor medische honoraria, van 266 tot 536 frank;
voor geneesmiddelen, van 414 tot 652 frank;

— voor speciale zorgen, van 271 tot 516 frank;

— voor heelkunde, van 115 tot 191 frank;

— voor hospitalisatie, van 184 tot 345 frank.

Een dergelijke toename van de uitgaven stelt een er-
stig probleem, eigen aan de groeiperiode, dat door
zijn omvang een terugslag zou kunnen hebben op het
geheel van de sociale vooruitgang.

De begrotingen, voorbereid door de organismen van
de ziekle- en invaliditeitsverzekering, vertonen voor
1966 een tekort van meer dan 3,2 miljard.

We zagen ons geplaatst tegenover een dergelijke toe-
stand, niettegenstaande een Staatstussenkomst voor
1966 van meer dan 10 miljard, ten overstaan van de
begroting der verzekering ten belope van 33 miljard.

In dit totaal is 1,5 miljard begrepen voor het stelsel
van de zelfstandigen en 8 miljard voor de sector van
de vergocedingen; de twee zijn nagenoeg in evenwicht.

Het tekort van 3,2 miljard betrof de 23,5 miljard voor
genceskundige verzorging in de algemene regeling.
Men diende derhalve de stijging van de uitgaven in te
tomen. Na het onderzoek — en dit was een ingewik-
kelde taak — van het Comité voor geneeskundige ver-
zorging, enerzijds, en van de algemene raad van het
Instituut, anderzijds, kon het tekort tot 3 miljard wor-
den teruggebracht.

De toestand doet zich als volgt voor : het stelsel
van de zelfstandigen en de sector van de vergoedin-
gen zijn in evenwicht. Daarentegen vertonen de begro-
tingsvoorstellen, uitgewerkt door de Dienst voor
Gezondheidszorg een ernstig deficit dat zich ondermeer
laat verklaren door de toenemende verhoging van het
aantal gerechtigden, de groei van het verbruik en de
sleeds toenemende kosten van de verschillende pres-
taties.

De Algemene Raad van het RIZIV, aan wie deze
voorstellen werden voorgelegd, heeft ze teruggezon-
den aan het Beheerscomité van de Dienst voor Gezond-
heidszorgen.

Er moclen dus nog belangrijke zaken gere-
geld worden. In haar streven naar evenwicht, dat bij
de voorbereiding van de algemene Staatsbegroting
voor 1966 voorzat, zal de Regering erover waken dat
de hegroting die door de algemene raad van het
RLZ.LV. moet voorgelegd worden, in evenwicht zal
zijn overeenkomstig de wet van 9 augustus 1963.

De Regering is van oordeel dat, zonder de doeltref-
fendheid in het gedrang te brengen van de bescher-
ming, die de verzekering aan het geheel van de
gerechtigden, welke op het huidig ogenblik ongeveer
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le moven de réaliser une part non négligeable de cet
effort.

— Les allocations pour perte de salaire sont passées
de 4,6 milliards a 7 milliards.

Par assujetti, les dépenses sont passées :

— de 266 a 536 francs pour les honoraires médicaux;

— de 414 4 652 francs pour les médicaments;

— de 274 4 516 francs pour les soins spéciaux;

-~ de 115 a 191 francs pour les interventions chirur-
gicales

— de 184 a 345 francs pour les frais d’hospitali-
sation.

Une telle expansion des dépenses souléve un sérieux
probléme de croissance, susceptible par sa dimen-
sion de réagir sur ’ensemble du progreés social.

Les budgets préparés par les organismes de PINAMI
présentaient au départ pour 1966 un mali de plus de
3.2 milliards.

Nous nous trouvions confrontés avec une telle situa-
tion, malgré une intervention de I’Etat pour 1966 de
plus de 10 milliards, se comparant & un budget de I’as-
surance de ’ordre de 33 milliards.

Ce dernier total comprend 1,5 milliard pour le
régime des indépendants et 8 milliards pour la bran-
che des indemnités, les deux étant approximativement
en équilibre.

C’est d _ne par rapport a 23,5 milliards pour les soins
de santé dans le régime général que se manifestait un
déficit de 3,2 milliards. Il s’indiquait en conséquence de
tempérer la croissance des dépenses. Aprés 1’examen
auquel se sont livrés — et il s’agit d’une tache com-
plexe — le comité des soins de santé d’une part et le
Conseil général de PInstitut d’autre part, le déficit a
pu étre ramené a 3 milliards.

La situation se présente de la maniére suivante : le
régime des indépendants et le secteur des indemnités
sont en équilibre. En revanche, les propositions budgé-
taires élaborées par le Service des soins de santé font
apparaitre un déficit important, qui s’explique notam-
ment par ’accroissement rapide du nombre des assu-
jettis, ’'augmentation de la consommation et la hausse
constante du coiit des différentes prestations.

Le Conseil général de I'ILN.A.M.1., auquel ces propo-
sitions ont été soumises, les a renvoyées au Comité de
gestion du Service des soins de santé.

Il apparait ainsi que d’importantes mises au point
restent & opérer, Dans le souci d’équilibre qui a présidé
4 la confection du budget général de I’Etat pour 1966,
le Gouvernement entend, en effet, veiller a ce que le
budget qui doit étre arrété par le Conseil général de
I’INAMI soit en équilibre conformément a la loi du
9 aofit 1963.

Il considére que, sans rien enlever a efficacité de
la protection que I’assurance doit apporter a I’ensem-
ble des bénéficiaires lesquels, & I’heure actuelle, repré-
sentent quelques 90 % de la population, une modéra-
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90 % van de bevolking vertegenwoordigen, moet ver-
lenen, cen redelijke maliging van de ontwikkeling der
uitgaven, gemeenschappelijk door de beheerders van
het regime moet gezocht worden. De te nemen maat-
regelen moeten het voorwerp uitmaken van een ernstig
onderzoek. Het is niet unitgesloten dat zekere maat-

regelen de wijziging van bepaalde teksten zullen mee--

brengen. Desgevallend, zal het Parlement geroepen
worden om zijn verantwoordelijkheid op te nemen.

Nu reeds zijn de volgende maatregelen genomen of
in voorbereiding :

— strengere raming van de behoeften wat betreft
de prijs van de verpleging;

— bijdrage van de verzekerde in de magistrale
bereidingen verhoogd tot 15 frank (een vierde van de
gemiddelde prijs);

onderzoek van het percentage waarmede de prijs
van de farmaceutische specialiteiten moet worden
verminderd;

—— vermindering van de administratiekosten;

— conirolemaatregeleen : op geneeskundig, admini-
stratief en fiscaal gebied.

Ten slotte, wordt, in toepassing van het akkoord
van 24 juni 1964, eveneens voorzien in het invoeren
van de fiskale strook.

Anderzijds is een besluit genomen tot bepaling van
de inkomsten waaronder de gepensioneerden, de wedu-
wen, de invaliden en de wezen kunnen genieten van de
volledige terugbetaling voor gezondheidszorgen, buiten
de levering van zekere pharmaceutische specialiteiten.
Overeenkomstig de voordien gesloten overeenkomsten
is dat bedrag gesteld op 75.000 frank per gezin.

Doch welke maatregelen ook zijn of zullen worden
genomen, de regeling kan niet in evenwicht worden
gebracht zonder cen verhoging van de bijdragen.

Om leefbaar te zijn moet het regime tegen ziekte
en invaliditeit kunnen rekenen op de verantwoorde-
lijkheidszin van al diegenen door wie en voor wie
het werkt : de verzekerden zelf zowel als zij die de
zorgen verlenen.

Ik doe dan ook een dringend beroep op deze mede-
werking, op de bewustwording door eenieder van zijn
taak en zijn verantwoordelijkheden : aldus zal aan
de verzekerden een kwaliteitsgeneeskunde kunnen ver-
zekerd worden en de voorwaarden van tarief en hono-
raria kunnen vastgesteld worden.

Het zou onaanvaardbaar zijn dat de sociale vooruit-
gang in andere sectoren zou moeten geremd of stil-
gelegd worden omdat de Staat zich genoodzaakt ziet
steeds zwaardere financiéle tussenkomsten op zich te
nemen om het regime van de ziekteverzekering in
evenwicht te houden.

¢) Nieuwe sociale vooruilgang.

Het geheel van sociale maatregelen, die ondanks de
zich stellende problemen, in het programma van de
Regering voor 1966 voorzien worden, betekent nog-
maals een verdere vooruitgang op sociaal gebied. De
opeenvolgende verbeteringen in de sector van de
sociale zekerheid zijn ervan de uitdrukking.

(54)

tion raisonnable de ’expansion des dépenses doit éire
recherchée en conunun par les gestionnaires du
régime. 11 convient de se garder de toute improvisa-
tion en la matiére. Les mesures a prendre doivent
faire ’objet d’un examen sérieux. Il est probable que
cerlaines d’entre elles entrainent la modification de
textes existants. Dans ce cas, le Parlement sera appelé &
prendre ses responsabilités.

Dés maintenant les mesures suivantes sont prises
ou en cours d’élaboration :

— appréciation plus serrée des besoins en ce qui
concerne le prix de la journée d’hospitalisation;

— intervention de P’assuré porté a 15 francs sur les
préparations magistrales (le quart du prix moyen);

— examen du taux de réduction de prix a effectuer
sur les spécialités pharmaceutiques;

— diminution des frais d’administration;
— mesures de contrdle : sur le plan médical, dans
le domaine administratif, ainsi que sous I’angle fiscal.

Enfin, en application de P'accord du 24 juin 1964, il
est également envisagé d’instaurer la souche fiscale.

D’autre part, un arrété est pris limitant les revenus
en-dessous desquels les pensionnés, les veuves, les
invalides et les orphelins peuvent bénéficier du rem-
boursement intégral des soins de santé autres que la
fourniture de certaines spécialités pharmaceutiques.
Conformément aux accords intervenus précédemment,
cette limite est fixée a4 75.000 francs par ménage.

Mais, quelle que soient les mesures prises et celles
(ui restent a prendre, il n’apparait pas possible d’as-
surer ’équilibre du régime sans recourir 4 une majo-
ration des cotisations.

Fajoute cependant que le systtme de I’Assurance
maladie-invalidité, pour é&tre viable, doit pouvoir
compter sur le sens des responsabilités de tous ceux
par qui et pour qui il fonctionne : les assurés eux-
mémes comme les dispensateurs de soins,

Aussi, faisons-nous un pressant appel a cette colla-
boration, & la prise de conscience par chacun de sa
mission et de ses responsabilités : ainsi pourra étre
garantie aux assurés une médecine de qualité et pour-
ront étre déterminées les conditions de tarifs et d’ho-
noraires.

11 serait inacceptable que le progres social dans d’au-
tres domaines dut étre freiné ou arrété en raison du
fait que I’Etat serait tenu & des interventions finan-
ciéres de plus en plus lourdes pour maintenir en équi-
libre le régime de PA.M.I

c) Nouveaux progrés sociaux.

Toutes les mesures sociales que le Gouvernement
entend metire en ceuvre, malgré les problémes finan-
ciers auxquels il doit faire face, marquent de nouveaux
progrés sociaux.

Les améliorations successives apportées au secteur
de la sécurité sociale en sont le témoignage.
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1. Pensioenen.

Zcker, de problemen van de bejaarden houden niet
op bij het pensioenvraagstuk : zij reiken veel verder
en worden omvangrijker naarmate deze groep ftal-
rijker wordt.

Iien eerste zorg blijft echter het verzekeren van een
behoorlijk inkomen, cen levensminimum voor het
seheel van de bevolking, dat door omstandigheden
van de ouderdom zijn inkomen verminderd ziet.
Aldus zullen voor de loon- en weddetrekkenden, vanaf
1 januari 1966, de pensioenen verhoogd worden tot
18.000, 35.000 en 32.000 frank; daarenboven zal een
vacantieloeslag van 500 frank voor de echtgenoten en
van 300 frank voor de weduwen en de alleenstaanden
vilthbetaald worden. Ik vestig de bijzondere aandacht
op het feit dat in het geheel van deze maalregelen
cen bijzondere inspanning werd gedaan voor de
alleenstaanden en de weduwen. Voor de bedienden,
zeelieden, mijnwerkers zal een verhoudingswijze aan-
passing doorgevoerd worden.

Ook de gepensioneerden van het stelsel der zelfstan-
digen en vrij-verzekerden worden op billijke wijze
betrokken in de verhoging van de pensioenen, aange-
kondigd in de regeringsverklaring.

Ik wens hier de nadruk te leggen op de bijzondere
inspanning die de Regering heeft gedaan ten voordele
van de zelfstandigen, waarvoor nog een zekere achter-
stand moet worden ingelopen ten einde de op hen
toepasselijke regeling gelijkwaardig te maken aan die
voor de werknemers. Deze budgetiaire inspanning
komt in 1966 onder meer tot uiting in de krediet-
verhoging van 300 miljoen voor de pensioenen en van
115 miljoen voor de gezinsbijlagen.

Bovendien dienen te worden vermeld, de initiatie-
ven die de Regering heeft genomen met het oog op een
snellere uitbetaling van de pensioenen. De wetteksten
zullen worden aangepast ten einde die maatregel te
bestendigen en terzelfder tijd de vaststelling van de
rechten van de belanghebbenden te vereenvoudigen.

Samengenomen beloopt de inspanning in deze sec-
tor
1959
1961
1965

1966

17,6 miljard:
+ 23,5 miljard;
: 28,7 miljard;
+ 32,1 miljard.

Bovendien heeft de Regering maatregelen getroffen
om vluggere uitbetaling van pensioenen mogelijk te
maken. ’

2. Huisvesting.

Op het stuk van de sociale huisvesting zullen de
grote inspanningen op het vlak der investeringen
voortgezet worden. De lopende en goedgekeurde rea-
lisatics belopen op dit ogenblik meer dan 4 miljard.
Deze inspanningen zullen worden volgehouden en
alle mogelijke financiéle en economische middelen
zullen worden verhoogd.
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1. Pensions.

Cerles, les problémes des personnes agées ne se
limitent pas a la pension : ils portent bien plus loin
et s’étendent & mesure que ce groupe devient plus
nombreux.

Notre préoccupation primordiale demeure d’assurer
un revenu décent, le minimum vital & ceux qui, du fait
de leur age, voient diminuer leurs ressources. Pour les
salariés el les appointés, les pensions seront portées, &
partiv du 1¥ janvier 1965, a 18.009, 35.000 ct 32.000
francs; est prévue, en outre, une allocation de vacan-
ces de 500 francs pour les époux, de 300 franes pour
les veuves et les isolés. Il faut remarquer que, dans
I’ensemble de ces mesures, ’effort le plus important
est fait en faveur des isolés et des veuves. Une adapta-
tion semblable du montant de la pension sera réalisée
pour les employés, les marins et les mineurs.

De méme, les pensionnés du régime des indépen-
dants et des assurés libres participeront & ’augmenta-
lion des pensions annoncée dans la déclaration gou-
vernementale.

Je tiens a souligner ici I’effort spécial du Gouverne-
ment en faveur des indépendants pour lesquels un
certain retard reste encore 4 combler en vue de leur
assurer une équivalence avec les régimes pour salariés.
Cet effort budgétaire se traduit notamment pour 1966
par Vinscription d’une majoration de crédit de 300
millions pour les pensions et de 115 millions pour les
allocations familiales.

Il faut mentionner, en outre, les initiatives que le
Gouvernement a prises afin d’accélérer la liquidation
des pensions. Les textes légaux seront adaptés en vue
d’assurer la permanence de cette mesure et de réaliser
en méme temps une simplification dans I’établissement
des droits des intéressés.

Globalement, les efforts faits dans ce secteur repré-
sentent :

en 1959 : 17,6 milliards;
en 1964 : 25,5 milliards;
en 1965 : 28,7 milliards;

en 1966 : 32,1 milliards.

En outre, le Gouvernement a pris des mesures afin
d’accélérer le paiement des pensions.

2. Logement.

En ce qui concerne le logement social, les grands
efforts entrepris en matiére d’investissements seront
poursuivis. Les réalisations en cours ou approuvées
représentent actuellement plus de 4 milliards. Le
rythme sera maintenu, et toutes les possibilités finan-
ciéres et économiques seront accrues.
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Aldus kunnen de nationale maatschappijen en
gelijkgestelden in 1966 ongeveer 10.000 nieuwe wonin-
gen voorzien voor een bedrag van 5.100 miljoen,
legenover 1.O00 miljoen in 1965,

Een inlegratie van de planning van de sociale
woningbouw in het kader van de algemene econo-
mische en sociale programmatie dringt zich echter op;
deze planning moet in overcenstemming worden
gebracht met de streckbehoeften, om tegemoet te
komen aan de aard en de belangrijkheid van de pro-
blemen waaraan bepaalde gebieden ingevolge ontwik-
keling of reconversie het hoofd moeten bieden.

Er worden ook nieuwe maatregelen overwogen in
verband met de sirijd tegen de krotwoningen : de
Minister van het Gezin en van de Huisvesting bestu-
deert de herziening van het stelsel der premies
De Taeye, dat cnorme diensten heeft bewezen
door aan een groot aantal families met beschei-
den inkomen toe te laten eigenaar te worden van hun
woning, (sinds 1948, datum van het inwerkingtreden
van het systeem, tot 1965, werden 8.957 miljoen bouw-
premies en 1.112 miljoen aankooppremies toegestaan,
wat ongeveer 300500 woningen vertegenwoordigt)
maar moet aangepast worden aan de huidige econo-
mische omstandigheden.

Wat de gezondheidspolitiek betreft, kan de finan-
ciéle inspanning van de nationale gemeenschap in
volgende cijfers uitgedrukt worden :

1959 : 8 miljard;
1964 : 12,1 miljard; -
1965 : 21,1 miljard;
1966 : 25,1 miljard.

3. Gezondheid.

In Italié, hebben de promotors van de sociale vooruit-
gang de gewoonte deze samen te vatten in drie woor-
den : scola, casa, ospedale (de school, de woning, het
hospitaal).

U weet waar we slaan inzake onderwijs en huis-
vesting. Inzake gezondheidspolitiek moet een nieuwe
stap gedaan worden.

De bedragen van de tussenkomsten ten voordele van
de gezondheidsinstellingen zijn belangrijk toegenomen.

De bekommernis van de Regering voor de moeder-
en kinderzorg vindt zijn uitwerking in de kredieten
voor het Nationaal Werk voor Kinderwelzijn : 560
miltlioen in 1964; 646 millioen in 1966.

Voor het Speciaal Onderstandsfonds werden aan-
passingen voorzien voor zijn tussenkomsten alsmede
voor de onderhoudsprijs in de Medisch-Pedagogische
instellingen.

Ten slotte, zal de Nationale Commissie voor Gezond-
heidsbeleid, die weldra zal opgericht worden, een ver-
betering van de organisatie der gezondheidszorgen
mogelijk maken.

k. Gezin.

Het valt nauwelijks te betwijfelen dat de gezins-
politiek een essentieel element uitmaakt van een dyna-
mische en doeltreffende sociale politiek.
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Les sociétés nationales et les sociétés assimilées peu-
vent, de la sorte, prévoir pour 1966 quelque 10.000 nou-
velles maisons, soit une dépense de 5.100 millions con-
tre 4.500 millions en 1965.

1l s’impose cependant d’intégrer le planning de
construction des logements sociaux dans la program-
mation économique et sociale générale, de concilier ce
planning avec les prévisions établies pour répondre
aux nécessités de la politique régionale et de tenir
compte ainsi des probléemes de développement ou de
reconversion avee lesquels sont confrontées cerlaines
régions du pays. ’ '

Des mesures nouvelles sont également envisagées en
ce qui concerne la lutte contre les taudis : le Ministre
de la Famille et du Logement a mis a4 I’examen la
réforme du systéme des primes de Taeye — qui a rendu
des services énormes en permettant & un grand nom-
bre de familles 4 revenus modestes d’acquérir leur
maison (de 1948, date de I’entrée en vigueur du sys-
téme, a 1965, 8.957 millions de primes a la construc-
tion et 1.112 millions de primes & I’achat ont été accor-
dés, soit la valeur d’environ 300.500 maisons), mais qui
doit étre adapté a I’évolution des conditions économi-
ques actuelles.

En ce qui concerne la politique de la santé, Peffort
financier de la communauté nationale s’exprime dans
les chiffres suivants :

en 1959 : 8 milliards;

en 1964 : 12,1 milliards;
en 1965 : 21,1 milliards;
en 1966 : 25,1 milliards.

3. Santé.

En Italie, les promoteurs du progrés social ont I’ha-
bitude de résumer celui-ci en trois mots : scuola, casa,
ospedale (I’école, la maison, I’hopital).

Vous savez oll nous en sommes en matiére d’ensei-
gnement et de logement. Pour la politique de santé,
nous devons franchir une nouvelle étape.

Le montant des interventions en faveur des institu-
tions de santé augmente de facon importante.

Le souci du Gouvernement a ’égard de l'aide i la
meére de famille et de I’enfance se concrétise dans les
crédits prévus en faveur de I'(Euvre nationale de
I’Enfance : 560 millions en 1964; 646 millions en 1966.

Des adaptations sont également prévues en ce qui
concerne les crédits au Fonds spécial d’Assistance,
tant pour ses interventions que pour le coiit d’entre-
tien dans les Centres psycho-médico-sociaux.

Enfin, la Commission nationale de Santé, qui sera
bient6t créée, permettra que soit assurée une meilleure
organisation de la politique de santé.

4, Famille.

Il n’est guére douteux que la politique familiale con-
stitue un élément essentiel d’une politique sociale dy-
namique et efficace.
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Hel is daarom dal de regeringsverklaring een sup-
plement van ongeveer 500 millioen heeft voorzien, te
verdelen onder de begunstigden van kinderbijslagen
vallend onder het regime der loontrekkenden. De
voorstellen die op dit ogenblik ter studie liggen over-
wegen namelijk een verhoging van de toeslag voor
het tweede kind en het toekennen van een leeftijds-
bijslag aan enige kinderen en aan de jongsten tussen
10 en 14 jaar.

Wat beireft de niet-loonirekkenden, zal de bijslag
voor het derde kind gebracht worden op 1.000 frank.
Dit zal een belangrijke stap beiekenen naar de gelijk-
schakeling van de bedragen met deze in voege in het
regime der loontrekkenden.

Doch de gezinspolitiek beperkt zich niet alleen tot
de gezinsvergoedingen.

Aldus zal een speciale inspanning ondernomen wor-
den om een meer doeltreffende actie te verzekeren
aan de diensien voor gezinshulp. Een krediet van
50 miljoen is voor dit doel voorzien.

Men kan inderdaad niet genoeg de nadruk leggen
op de noodzakelijkheid de initiatieven die op dit
gebied genomen worden, aan te moedigen.

De gezinshelpsters staan steeds paraat daar waar
het er op aan komt concrete hulp te bieden aan moe-
ders.

Men overdrijft geenszins wanneer het huishoudelijk
werk in een gezin met 3 kinderen op 74 uur per week
geschat wordt. Is het dan niet normaal dat ontelbare
moeders verlangen bijgestaan te worden in geval van
vermoeidheid, ziekte of een nieuwe geboorte. De
financiéle inspanningen voor gezinsprestaties beliepen
in 1939, 12,3 biljard; in 1964, 20,3 miljard; in 1965,
22 miljard en in 1966, 25,6 miljard.

d) De minst begunstigden.

Dit zijn de verwezenlijkingen die wij beogen te rea-
liseren in de lijn van de regeringsverklaring, waarin
een bijzondere inspanning ten belope van 300 mil-
joen frank voor sociale voordelen aan gebrekkigen
en invaliden in het vooruitzicht staat.

Ik wens hier aan toe te voegen dat onze zorg uitgaat
aaar deze mensen die ondanks de veralgemening van
de sociale vooruitgang niet delen in de geboden moge-
lijkheden, die onvoldoende kans krijgen hun levens-
voorwaarden te verbeteren, die niet in evenredige
mate genieten van onze welvaart.

Waar het grootste leed bestaat moet het door
gemeenschappelijke inspanning bestreden of gemilderd
worden.

Daarom ook wil de Regering maatregelen nemen
voor de gebrekkigen en verminkten, voor de minder-
valide arbeidskrachten en de krotbewoners.

Aldus voorzien wij een meer doeltreffende hulp aan
de krotbewoners door het invoeren van een huisves-
tingsvergoeding, waaarvoor een krediet van 50 mil-
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C’est ainsi que la déclaration gouvernementale a
prévu un supplément de quelque 500 millions & répar-
tir entre les bénéficiaires d’allocations familiales rele-
vant du régime des salariés. Les propositions qui
sont actuellement a ’examen envisagent, notamment,
une majoration de I’allocation du 2° enfant et ’octroi
du supplément d’age aux enfants uniques et aux ben-
jamins dont I’Age se situe entre 10 et 14 ans.

Pour ce qui concerne les non-salariés, I’allocation du
3° enfant sera portée a 1.000 francs; ce sera la une
étape importante dans I’égalisation des taux avec ceux
en vigueur dans le régime des salariés.

Mais la politique familiale déborde trés largement du
cadre des seules allocations familiales.

Aussi, un effort spécial sera entrepris afin d’assurer
une action plus efficace aux services d’aide familiale.
Un crédit de 50 millions est prévu dans ce but.

On ne saurait, en effet, assez insister sur la nécessité
d’encourager les initiatives prises dans ce domaine.

Les aides familiales présentées lorsqu’il y a lieu
d’apporter aux meéres une aide concréte.

Vraiment, on n’exagére pas lorsqu’on évalue le tra-
vail ménager dans une famille comptant trois enfants
a 74 heures par semaine. N’est-il pas normal, dés lors,
que d’innombrables méres de famille aspirent a étre
sccondées ou aidées lorsque survient la fatigue, la
maladie, voire une nouvelle naissance. Les efforts
financiers pour les prestations familiales s’élevaient en
1959 4 12,3 milliards, en 1964 4 20,3 milliards, en 1965
a 22 milliards, en 1966 a 25,6 milliards.

d) Les moins favorisés.

Telles sont les réalisations que nous entendons met-
tre en ceuvre, fidéles aux promesses qui ont été faites
dans la déclaration gouvernementale.

Cette déclaration a prévu également un effort spé-
cial d’un montant de 300 millions pour des avantages
sociaux aux handicapés et invalides.

Vous le savez : le progrés social se généralise, et
certains de nos compatriotes, pourtant, n’y participent
pas encore; ils ne peuvent encore accéder au bien-
étre dont jouit Ia plus grande partie de la population.
C’est 4 eux que nous songeons ici.

Un effort collectif doit étre accompli pour rencon-
trer les détresses les plus criantes.

Aussi le Gouvernement tient-il 4 mettre en ceuvre
des mesures en faveur des estropiés et mutilés, des tau-
disards et des travailleurs invalides.

Nous prévoyons ainsi une aide plus efficace aux
taudisards par I'instauration d’une allocation de loge-
ment pour laquelle est inscrit au budget un crédit de
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joen is voorzien dat het moet mogelijk maken dat
bedoelde bewoners een aangepaste woning zouden
betrekken.

De Regering onderzoekt ook de mogelijkheid van
de onmiddelijke uitbreiding van de wet op de ziekte-
en invalidileitsverzekering tot sommige categorieén
van de bevolking die ze nog niet genieten. Men vergete
nict dat de wel voorziel in het geleidelijlie opnemen
van de zelfstandigen en de ambtenaren van overheids-
diensten en onderwijs, maar ook van de studenten,
de geestelijkheid en de minder-validen. Aan de laatst-
genoemde categorie zal voorrang worden verleend en
vooral aan de gebrekkigen en verminkten die nooit
arbeidsprestaties hebben kunnen leveren en juist een
grole nood hebben aan geneeskundige hulp. Het betreft
hier een categorie van personen die thans in de meest
beklagenswaardige omstandigheden leven.

De Regering heeft anderzijds tevens beslist de tege-
moetkomingen aan gebrekkigen en verminktien te ver-
hogen — een krediet van 300 miljoen is met dit doel
op de begroting uitgeirokken — om hen te helpen op
ecen meer menswaardige manier te leven. Ten slotte
voorzien wij ook in een verhoging van de vergoeding
aan de invaliden.

*
* &

Mij dunkt dat ik op die wijze een vrij volledig over-
zicht gegeven heb van ons sociaal beleid. Het bekleedt
een belangrijke plaats in het geheel van onze zorgen
en het moet zonder twijfel ruim in aanmerking worden
genomen wanneer de regeringsactiviteit wordt beoor-
deeld.

Besluit.

Ziedaar in grote lijnen de sociale politiek die de
Regering in de eerstkomende maanden wenst te vol-
gen.

Moet ik eraan toevoegen dat dit slechts een eerste
stap is op de weg naar nieuwe verwezenlijkingen?

Dat men dus niet kome spreken van een sociale
pauze!

Voorzeker, de inspanning voor financiéle gezond-
making is dringend, onontbeerlijk en onvermijdelijk :

-~ voor het welzijn van de nationale gemeenschap;

— omdat wij het bewijs moeten leveren dat de
democralische politiek bekwaam is het hoofd te bie-
den aan financiéle moeilijkheden en deze kan beheer-
sen;

—— omdat hel verdergaan in de sociale vooruitgang
onmogelijk wordt als dit niet op een gezonde finan-
cicle toestand kan steunen.

Maar de verbintenissen die wij in de Regeringsver-
klaring nopens onze sociale politieck hebben aange-
gaan, zullen geéerbiedigd worden.

Natuurlijk zal in 1966 — moeilijk jaar — het ritme
van de nieuwe vooruitgang moeten aangepast worden
aan de financiéle mogelijkheden en is het zeker dat,
ofschoon de globale inspanning belangrijk blijft, wij
er moeten over waken de Staatsbegroting niet op te
brutale wijze te belasten.
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50 millions — allocation devant permettre que les inté-
ressés puissent obtenir la maison qui leur convient.

Le Gouvernement examine également la possibilité
de faire profiter de la loi sur I’assurance maladie cer-
taines catégories de la population qui n’y sont pas
encore intégrées. Rappelons que la loi a prévu linté-
gration progressive — outre les indépendants et les
agents des services publics et de I’enseignement — des
étudiants, du clergé, des handicapés. Une priorité sera
accordée a cette derniére catégorie et en particulier
aux handicapés et invalides 4 qui leur état n’a jamais
permis de travailler et qui, cependant, ont particulié-
rement besoin d’une assistance médicale. Il s’agit, on
s’en doute, d’une catégorie de personnes qui se trou-
vent dans une situation particuliérement digne d’inté-
rét.

Le Gouvernement, d’autre part, a décidé d’augmen-
ter les indemnités aux estropiés et mutilés — un cré-
dit de 300 millions est inscrit au budget dans ce but
— afin de les aider & vivre plus décemment. Une aug-
mentation des indemnités aux invalides est également
prévue.

J’ai fait ainsi, me semble-t-il, un tour d’horizon assez
complet de notre politique sociale. Elle tient une place
importante dans I’ensemble de nos préoccupations et;
sans aucun doute, elle doit entrer largement en ligne
de compte lorsqu’est émis un jugement sur I’action du
Gouvernement.

Conclusion.

Telles sont les grandes lignes de la politique sociale
que le Gouvernement entend suivre dans les prochains
mois.

Faut-il ajouter que ce n’est 14 qu’un premier pas
sur la voie de nouvelles réalisations?

Que I'on ne vienne donc pas parler de pause
sociale !

Certes, un effort d’assainissement financier est
urgent, indispensable et inévitable :

— pour le bien-étre de la communauté nationale;

— parce que nous devons prouver que la politique
démocratique est capable de tenir téte aux difficultés
financiéres et de les maitriser;

— parce que la poursuite du progrés social devient
impossible s’il ne s’appuie sur une situation financiére
saine.

Mais les engagements que nous avons pris dans la
déclaration gouvernementale en ce qui concerne notre
politique sociale- seront respectés.

En 1966 — année difficile — le rythme des progrés
nouveaux devra naturellement étre adapté aux possi-
bilités financiéres et il est certain que nous devons
veiller 4 ne pas grever trop brutalement le budget de
I’Etat, méme si ’effort global demeure important.
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BIJLAGE II.

Subsidies ten voordele van de regeling jaarlijkse
vakantie mijnwerkers en gelijkgestelden alsmede van
de aanvullende vakantie der ondergrondse arbeiders
der steenkolenmijnen.

1. Subsidie ter compensering van de vermindering
der inkomsten ingevolge de verlaging van de bijdrage
voor aanvullende vakantie der arbeiders die in de
ondergrond van de steenkolenmijnen werken — Arti-
kel 32.01 (vroeger 21-13) van de Begroting van het
Ministerie van Sociale Voorzorg.

a) Wettelijke en reglementaire voorschriften.

Deze subsidie wordt, sedert 1955, elk jaar uitgetrok-
ken op de Begroting van het Ministerie van Sociale
Voorzorg. Rekening gehouden met de wil van de Rege-
ring, zoals deze is te kennen gegeven in de conside-
rans van het koninklijk besluit van 5 april 1955, waar-
bij de bijdrage voor de aanvullende vakantie van 4 %
op 1,5 % werd teruggebracht, de nodige maatregelen
te treffen om de vermindering dezer inkomsten ten
voordele van het N.P.M. te compenseren, wordt zij elk
jaar aangepast tot cen bedrag overeenstemmend met
2,5 % der lonen van de ondergrondse mijnwerkers.

b) Bedrag van de subsidie waarin voorzien is bij
artikel 32.01 (vroeger 21-13) van de Begroting van het
Ministerie van Sociale Voorzorg.

1966 : 125.000.000 frank;
1965 : 152.375.000 frank (1);
1964 : 155.649.515 frank (2);
1963 : 143.965.208 frank;
1962 : 137.889.911 frank.

2. Subsidie ten einde het tekort aan bijdragen inzake
jaarlijks verlof der mijnwerkers en gelijkgestelden te
deklken — Artikel 32.02 (vroeger 21-14) van de Begro-
ting van het Ministerie van Sociale Voorzorg.

a) Weltelijke en reglementaire voorschriften.

Het geldt terzake een forfaitaire subsidie die op de
Begroling van het Ministerie van Sociale Voorzorg
wordt uitgetrokken tot dekking van het tekort der rege-
ling jaarlijkse vakantie der mijnwerkers en gelijkge-
stelden. Deze subsidic moet normaal in 1968 — mis-
schien zelfs in 1967 — verdwijnen, daar de bijdrage
mel ingang van 1 januari 1964 met 1,5 % werd opge-
voerd; de voor 1965 en voor 1964 goedgekeurde bedra-
gen cn datgene dat voor 1966 werd aangevraagd
betreffen slechts de aanzuivering van het tekort der
vroegere diensijaren.

(1) Dit bedrag zal op ongeveer F 149,6 miljoen worden
teruggebracht, door afschaffing van het aangevraagde bijkre-
diet van F 1.825.000 ecn terugbetaling aan de Schatkist van
nagenoeg één miljoen frank.

(2) Rekening gehouden met het bijkrediet van F 6.574.515,
in 1965 aangevraagd voor 1964.
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ANNEXE Il.

Subventions allouées en faveur du régime des
vacances annuelles des ouvriers mineurs et assimilés
ainsi que du congé complémentaire des ouvriers

houilleurs du fond.

1. Subvention pour compenser la diminution des
ressources résultant de la réduction de la cotisation
afférente au congé complémentaire des ouvriers
occupés dans les travaux du fond des mines de
houille — Article 32.01 (21-13 anciennement) du Bud-
get du Ministére de la Prévoyance sociale.

a) Prescriptions légales et réglementaires.

Cette subvention est inscrite chaque année depuis
1955 au Budget du Ministére de la Prévoyance sociale.
Comptie tenu de la volonté du Gouvernement, expri-
mée dans les considérants de l'arrété royal du
5 avril 1953, qui a réduit de 4 % a 1,50 % la cotisation
pour le congé complémentaire, de prendre les mesu-
res pour compenser en faveur du F.NR.O.M. cette
diminution de ressources, elle est chaque année ajustée
4 un montant correspondant 4 2,5 % des salaires des
ouvriers houilleurs du fond.

b) Montant de la subvention prévue par l’article
32.01 (anciennement 21-13) du Budget du Ministére de
la Prévoyance sociale.

1966 : 125.000.000 francs;

1965 : 152.375.000 francs (1);
1964 : 155.649.515 francs (2);
1963 : 143.965.208 francs;

1962 : 137.889.911 francs.

2. Subvention pour pallier Iinsuffisance de cotisa-
tions en matiére de vacances annuelles des ouvriers
mineurs et assimilés — Article 32.02 (anciennement
21-14) du Budget du Ministére de la Prévoyance
sociale.

a) Prescriptions légales et réglementaires.

11 s’agit d’une subvention forfaitaire inscrite au Bud-
get du Ministére de la Prévoyance sociale en vue de
couvrir le déficit du régime des vacances annuelles
des ouvriers mineurs et assimilés. Cette subvention est
appelée a disparaitre en 1968 et peut-étre dés 1967,
étant donné que la cotisation a été augmentée de 1,5 %
a partir du 1= janvier 1964; les montants votés pour
1965 et 1964 et celui sollicité pour 1966 concernent
uniquement ’apurement du déficit des exercices anté-
rieurs. ,

(1) Ce montant sera ramené i F 149, millions environ par
annulation du crédit supplémentaire sollicité de F 1.825.000
et remboursement au Trésor de prés d’un million de francs.

(2) Compte tenu du crédit supplémentaire de F. 6.574.515
sollicité en 1965 pour 1964.
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Er zij opgemerkl, dat sedert 1 januari 1964 de bij-
drage voor jaarlijkse vakanlie in de mijnwerkersrege-
ling 1,5 % hoger ligt dan in de algemene regeling,
alhoewel de sociale uitkeringen dezelfde zijn.

Deze toestand is te wijlen aan het niet bestaan van
solidariteitsbijdrage (1) (voor rekening van de recht-
hebbenden) en van reserves. Deze overlast voor de
werkgevers zonder bijkomende voordelen voor de
gerechtigden — tenzij het niet bestaan der solidari-
teitsinhouding — vergoedt dus voor een deel de 2,5 %
vermindering der bijdrage voor aanvullende vakan-
tic die, daar zij slechts toepasselijk is op de onder-
grondse lonen, overeenstemt met een 1,95 % ver-
mindering der gezamenlijke lonen. Zo dan de Staat ten
belope van 2,5 % der ondergrondse lonen of 1,95 %
der gezamenlijke lonen tegemoetkomt, maar men er
rekening mede houdt dat de werkgevers, voor jaar-
lijkse vakantic 1,5 % van laatsgenoemde lonen meer
betalen dan in de algemene regeling, dan blijkt dat in
totaal de hun toegeslane vermindering maar 0,45 %
dezer zelfde lonen bedraagt.

b) Bedrag der subsidie waarin voorzien is bij arti-
kel 32-02 (vroeger 21-14) van de Begroting van het
Ministerie van Sociale Voorzorg.

1966 : 22.100.000 frank;
1965 : 27.500.000 frank;
1964 : 27.500.000 frank;
1963 :  90.000.000 frank;
1962 : 118.000.000 frank.

3. Subsidie ten cinde het tekort aan ontvangsten
inzake bijkomende vakantie van de arbeiders die in de
ondergrond van de steenkolenmijnen werken aan te
vullen — Artike] 32.03 (vroeger 21-15) van de Begro-
ting van het Ministerie van Sociale Voorzorg.

a) Wettelijke en reglementaire voorschriften.

Deze forfaitaire subsidie wordt uitgetrokken op de
begroting van het Ministerie van Sociale Voorzorg en
is bestemd ter financiering van het tekort van de rege-
ling voor de bijkomende vakantie der arbeiders die in
de ondergrond van de steenkolenmijnen werkzaam
zijn, bestaande na de 2,5 % rijkstegemoetkoming
(artikel 32.01 voormeld) ; dat tekort is o.m. te wijten
aan het nict bestaan van solidariteitsinhouding.

Deze subsidie is betrekkelijk klein en is, sedert 1963,
merkelijk aan het dalen.

b) Bedrag der subsidie waarin voorzien bij arti-
kel 32.03 (vroeger 21-15) van de Begroting van het
Ministerie van Sociale Voorzorg.

1966 : 20.000.000 frank;

1965 : 15.000.000 frank;

1964 : 30.000.000 frank;

1963 : 44.000.000 frank;

1962 : 35.000.000 frank.

1) 4,5 % van het vakantiegeld in de algemene regeling. .
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Il y a lieu de noter que depuis le 1** janvier 1964
la cotisation pour les vacances annuelles est supé-
rieure de 1,5 % en régime mineur a celle levée en
régime général, nonobslant des prestations sociales
équivalentes.

Cette situation est due a I’absence de retenue de
solidarité (1) (a charge des bénéficiaires) et de réser-
ves. Cette surcharge pour les employeurs sans avan-
tages supplémentaires pour les bénéficiaires — si ce
n’est I’absence de retenue de solidarité — contre-
balance donc partiellement la réduction de 2,5 % de
la cotisation pour le congé complémentaire qui, ne s’ap-
pliquant que sur les seuls salaires du fond, correspond
a une réduction de 1,95 % de I’ensemble des salaires.
Dés lors, si I’Etat intervient a raison de 2,5 % des
salaires du fond ou 1,95 % de I’ensemble des salaires,
mais que ’on tient comple que les employeurs paient
1,5 % de ces derniers salaires de plus qu’en régime
général pour les vacances annuelles, il apparait qu’au
total la réduction qui leur est accordée n’est que de
0,45 % des mémes salaires.

b) Montant de la subvention prévue par I’article 32-02
(anciennement 21-14) du Budget du Ministére de la
Prévoyance sociale.

1966 : 22.100.000 francs;
1965 : 27.500.000 francs;
1964 : 27.500.000 francs;
1963 : 90.000.000 francs;
1962 : 118.000.000 francs.

3. Subvention pour pallier Vinsuffisance de recettes
en matiére de congé complémentaire des ouvriers
occupés dans les travaux du fond des mines de houille
-— Article 32.03 (anciennement 21-15) du Budget du
Ministére de la Prévoyance sociale).

a) Prescriptions légales el réglementaires.

Cette subvention forfaitaire est inscrite au Budget
du Ministére de la Prévoyance sociale et est destinée
a financer le déficit du régime du congé complémen-
taire des ouvriers houilleurs du fond, existant aprés
Fintervention de I'Etat de 2,5 % (article 32.01 pré-
cité) ; ce déficit est dil entre autres a I’absence de rete-
nue de solidarité.

Cette subvention est relativement minime et en nette
diminution depuis 1963.

b) Montant de la subvention prévue par Parti-
cle 32.03 (anciennement 21-15) du Budget du Minis-
tére de la Prévoyance sociale.

1966 : 20.000.000 francs;

1965 : 15.000.000 francs;

1964 : 30.000.000 francs;

1963 : 44.000.000 francs;

1962 : 35.000.000 francs.

(1) 4 % % du pécule de vacances dans le régime général.
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1. Sociale uitkeringen verleend in het raam van
de jaar ll]l\s(‘ vakantie en van de bijkomende vakantie
van de mijnwerkers en gelijkgestelden (vastgestelde
rechten in miljoenen franken).
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4. Prestations sociales servies dans le cadre des
vacances annuelles et du congé complémentaires des
ouvriers mineurs et assimilés (droits constatés en mil-
lions de francs).

Vakantiedienstjaar 1961-1962 | 1962-1963 | 1963-1964 | 1964-1965 | 1965-1966
Soc. uitkering (vitbet.) | (uitbet) | (uitbet.) | (uitbet.) | (uitbet.)
Exercice ; vacances 1961-1962 | 1962-1963 | 1963-1964 1964———1965 1965-1966
Prestat. soc. (véalis.) (réalis.) (véalis.) (provis.) (prévis.)
Jaarlijks vakantiegeld. — Pécules de vacances annuelles 541 ,1 518,2 695,6 737,9 890
Bijkomend vakantiegeld. — Pécules de congé complémentaive . 260,1 243,7 241,8 259,2 250
Totaal. — Total . 801,2 761,9 937,4 997 1 1.140

Het aantal gerechtigden bedroeg, voor het dienst-
jaar 1961-1962 114.676 voor jaarlijkse vakantie en
86.850 voor bijkomende vakantie; voor het dienstjaar
1962-1963, 106.863 voor jaarlijkse vakantie en
81.129 voor bijkomende vakantie; voor het dienstjaar
1963-1961, 108.140 voor jaarlijkse vakantie en 83.202
voor hijkomende vakantie; voor het dienstjaar 1964-
1965, 107.550 voor jaarlijkse vakantie en 83.711 voor
bijkomende vakantie (met inbegrip van de gerechtig-
den die wegens het aantal hunner dagen van onver-
antwoorde afwezigheid niets bekomen hebben op het
stuk van bijkomende vakantie).

5. Financieringsmiddelen. (vastgestelde rechten in
miljoenen franken).

En ce qui concerne le nombre de bénéficiaires, celui-
ci s’est élevé, pour l'exercice 1961-62 a 114.676 en
vacances annuelles et 86.850 en congé complémen-
taire; pour I'exercice 1962-63 a 106.863 en vacances
annuelles et 4 81.129 en congé complémentaire; pour
PPexercice 1963-64 a 108.140 en vacances annuelles et
83.202 cn congé complémentaire et pour lexercice
1964-65 &4 107.550 en vacances annuelles et 83.711
en congé complémentaire (y compris les bénéficiaires
qui en raison de leur nombre de jours d’absences
injustifiées n’ont rien obtenu en matiére de pécule de
congé complémentaire).

5. Moyens de financement (droits constatés en mil-
lions de francs).

1961-1962 | 1962-1963 | 1963-1964 | 1964-1965 | 1965-1966

(uitbet.) | (uitbet.) | (uitbet.) | (voorlop.) | (vooruitz.)
1961-1962 | 1962-1963 196‘:)'-—196'4 1964-1965 | 1965-1966
(véalis.) (réalis.) (réalis.) (provis.) (prévis.)
1. Sociale bijdragen. — Contributions soctales :
a) bijdragen werkgevers — jaarlijkse vakantie — cofisations
employeurs — vacances annuelles 436,7 433,2 599,0 754,7 902,3
b) bijdragen werkgevers — bijkomende vakantie — cotfsatwns
employeurs — congé complémentaire 83,5 82,7 86,4 93,4 89,7
Totaal 1. — Total I 520,2 515,9 685,4 848,1 992,0
1. Riikstoelage. — Swubventions de I'Etat :
a) artikel 32.01 (vroeger 21-13) — article 32.01 (anc. 21-13) 139,1 137,9 144,0 155,6 149,6
b) artikel 32.02 (vroeger 21-14) — article 32.02 (anc. 21-14) 118,0 90,0 27,5 27,5 22,1
o) artikel 32.03 (vroeger 21-15) — article 32.08 (anc. 21-15) 35,0 44,0 30,0 15,0 20,0
Totaal II. — Total 1T 292,1 271,9 201,5 198,1 191,7
111. Andere inkomsten (netto van lasten). — Autres ressources (nettes
de charges) . — 11,3 2,1 — 5,0 2,0 2,0
(neg.) (neg.)
(nég.) (nég.)
Algemeen totaal. — Total général 801,0 789,9 881,9 . 1.048,2 1.185,7

Iir zij opgemerkt, dat deze globale inkomsten

I ya lieu de noter que ces ressources globales ser-

bestemd zijn tot financiering van niet alleeen de
sociale uitkeringen voormeld, maar eveneens van de
werkingsuitgaven, groot 11,5 miljoen F voor het dienst-
jaar 1961-62, 13,1 miljoen F voor het dienstjaar 1962-
() 3, 13,9 miljoen F voor het dienstjaar 1963-64, 15 mil-
joen F voor het dienstjaar 1964-65 en 16 miljoen F
voor het dienstjaar 1965-66,

vent a financer non seulement les prestations sociales
précitées, mais également les dépenses de fonctionne-
ment, soit 11,5 millions pour Vexercice 1961-62,
13,1 millions pour lexercice 1962-63, 13,9 millions
_pour Pexercice 1963-64, 15 millions pour Pexercice
1964-65 et 16 millions pour I'exercice 1965-66.
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BIJLAGE 11l

Belgische Middenschool voor sociale verzekeringen.

De school, die als vereniging zonder winstbejag
werd opgericht, is van rijkswege als technisch onder-
wijs B3/B2 erkend. Haar doel is hoofdzakelijk de vor-
ming cn de specialisatie in de arbeidswetgeving en in
de sociale zekerheidswelgeving van het personeel van
de openbare besturen en van de parastatale instellin-
gen, alsook van de industrie- en handelsbedienden.

Het lerarenkorps is samengesteld uit juristen en uit
hoofden van dienst, die zijn gespecialiseerd op het stuk
van de sociale zekerheid en die zijn verbonden aan het
Ministerie van Tewerkstelling en Arbeid, aan het Minis-
terie van Sociale Voorzorg of aan de Openbare instel-
lingen.

Het onderwijs wordt gelijktijdig gegeven :
In het Frans : te Brussel en te Luik.

In het Nederlands : te Brussel, Brugge, Gent en Ant-
werpen,

De volledige leercvelus omvat drie studiejaren. Elke
jaarlijkse zittijd loopt van september of oktober tot
einde mei of einde juni en omvat een leercyclus die
over 40 weken, naar rata van 8 uur per week is
gespreid.

Het studieprogramma omvat volgende vakken :

=

Eerste jaar :

— Moedertaal (voorbereiden en opstellen van het
verslag — administratief opstel).

— Burgerlijk recht en grondwettelijk recht.

— Geschiedenis van de arbeid.

— Wetgeving (wetten betreffende de arbeidsove-
reenkomst en grondbegrippen van de sociale wetge-
ving).

Tweede jaar :

— Burgerlijk en handelsrecht en administratief
Recht.

— Arbeidsrecht (bescherming van het loon en regle-
mentering van de arbeid).

- Sociale-zekerheidswetgeving.
~-— de sociale zekerheid der werknemers;
-— kinderbijslag;
—— zickte- en invaliditeitsverzekering;
— pensioenen;
-— werkloosheid en tewerkstelling.

Derde jaar :

— Statistick en demografie;
-~ Staatshuishoudkunde;

(62)

ANNEXE 1.

Ecole centrale belge des assurances sociales.

L’Ecole, constituée en association sans but lucratif,
est agréée par 'Etat en qualité d’enseignement techni-
que B3/B2. Elle se propose essentiellement de former
et de spécialiser en législation du travail et de la pré-
voyance sociale les agents des administrations publi-
ques et des organismes parastataux ainsi que les
employés de I'industrie et du commerce.

Le corps professoral est composé de juristes et de
chefs de service spécialisés en matiére de sécurité
sociale, attachés au Ministére de ’Emploi et du Tra-
vail, au Ministére de la Prévoyance sociale ou a des
établissements publics.

L’enseignement est donné simultanément :
En langue francaise : 4 Bruxelles et a Liége,

En langue néerlandaise : 4 Bruxelles, a Bruges, &

Gand et 4 Anvers.

L’ensemble des cours comprend trois années d’étu-
des. Chaque session annuelle s’étend de septembre ou
octobre & fin mai ou fin juin et comprend 40 semaines
de cours, a raison de 8 heures par semaine.

Le programme des études reprend les matiéres sui-
vantes : .

Premiére année :

— Langue maternelle (élaboration et rédaction du
rapport — rédaction administrative).

— Droit civil et droit constitutionnel.
— Histoire du travail.

— Législation (lois relatives au louage de travail et
éléments de 1égislation sociale).

Deuxiéme année :

— Droit civil et commercial et droit administratif.

— Droit du travail (protection de la rémunération
et réglementation du travail).

— Législation de la sécurité sociale,
— la sécurité sociale des travailleurs,
— allocations familiales,

— assurance maladie-invalidité,
— pensions,
— chomage et placement.

Troisiéme année :
— Statistique et démographie.
— Economie politique.
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— Arbeidsbescherming  (het
beidszekerheid en hygiéne);

— Collectieve arbeidsbetrekkingen.

beroepsrisico — ar-

— Internationale arbeids- en sociale zekerheids-
wetgeving. :

De Luikse afdeling van de school heeft op haar
programma van het derde jaar ook nog leergangen in
bockhouding en in technick en herscholing der minder-
validen.

De Gentse afdeling bezit thans geen derde studie-
jmar.

*
* %

Om tot de leergangen te worden toegelaten, dienen
de kandidaten ten minste 18 jaar oud te zijn en een
getuigsehrift van middelbare studién van de lagere
araad of van gelijkwaardige studién te bezitten, met de
melding : vrucht. Bij onistentenis hiervan, dienen zij
ecn ingangsexamen af le leggen over de volgende vak-
ken : Nederlands of Frans, geschiedenis, rekenkunde
en algebra.

Bij het cinde van het ecerste semester en van het
schooljaar, richt de school examens over de verplichie
vakken in. De lecrlingen dienen de helft der punten
in elk vak en zes tienden van het totaal der punten te
behalen.

De geslaagde kandidaten der uitgangsexamens ont-
vangen cen diploma van technicus in sociale wetgeving
en in arbeidswetgeving. Dit diploma is door het Minis-
van Nalionale Opvoeding en Cultuur erkend.

*
* %

Navolgende tabel geeft de evolutie weer van het
gezamelijk aantal in de verschillende afdelingen van
de School ingeschreven leerlingen :

Schooljaar Aantal
1957-58 96
1958-59 112
1959-60 159
1960-61 193
1961-62 219
1962-63 168
1963-64 177

Van dit laatste aantal der 117 ingeschrevenen, heb-
ben 116 leerlingen het schooljaar geéindigd en zijn
tevens geslaagd.

Voor hel schooljaar 1964-65, volgen thans 221 leer-
lingen de leergangen in de verschillende afdelingen.
lun aantal is volgens het onderwijscentrum, op navol-
gende wijze verdeeld :

66
38

Brussel -— Franse afdeling :
Luik
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—— Protection du travail (le risque professionnel —
sécurité et hygiéne du travail).

— Relations collectives du travail.

— Législation internationale du travail et de la
sécurité sociale.

La section liégeoise de I’école prévoit en outre 4 son
programme de troisiéme année, des cours de compta-
bilité et de technique et réadaptation des handicapés.

La section de Gand ne posséde pas actuellement de
troisi¢tme année d’études.

*
* %

Pour étre admis a suivre les cours, les candidats
doivent étre Agés de 18 ans au moins et porteurs du
diplome ou du certificat d’études moyennes du degré
inférieur ou d’études équivalentes, avec fruit. A défaut,
ils sont tenus de subir un examen d’entrée portant sur
les branches suivantes : frangais ou néerlandais, his-
toire, arithmétique et algébre.

L’Ecole organise des examens sur les cours imposés,
i la fin du premier semestre et de ’année scolaire. Les
éleves doivent obtenir la moitié des points dans cha-
que branche et les six dixi¢émes sur I'ensemble des
points,

Un diplome de technicien en législation sociale et du
travail est délivré aux lauréats des examen de fin d’étu-
des. Ce diplome est reconnu et agréé par le Ministére
de Education nationale et de la Culture.

*
* %

Le tableau ci-aprés donne I'évolution de Peffectif
total des éléves inscrits dans les différentes sections de
FEcole :

Année scolaire Effectif
1957-58 96
1958-59 112
1959-60 159
1960-61 193
1961-62 219
1962-63 168
1963-64 177

Sur ce dernier nombre de 177 inscrits, 116 éléves ont
terminé et réussi I’année scolaire.

En ce qui concerne Iexercice 1964-1965, 221 éléves
suivent actuellement les cours dans les différentes sec-
tions. Leur effectif se répartit comme suit d’aprés le
centre d’enseignement :

66
38

Bruxelles — Section francaise :
Liége
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Brussel Nederlandse afdeling : 35 Bruxelles — Section néerlandaise : 35

Antwerpen 40 Anvers 40

Brugge : 27 Bruges 27

Gent 15. Gand 15.

(slechts 1*** en 2° jaar.) (Premiére et deuxiéme années seulement.)

Daarenboven dient er te worden vasigesteld dat Par ailleurs, il y a lieu de constater que, chaque
telken jare het grootste deel van de schoolbevolking | année, la majorité de la population scolaire se compose
bestaat uit jongelui, die in de industrie, handel, | de jeunes gens occupés dans le secteur industriel, le
bankwezen en verzekeringswezen zijn tewerkgesteld. | commerce, les banques et les assurances.
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BIJLAGE IV.

Financiéle weerslag in 1966 voor de sector « genees-
icundige verzorging » van een bijdrageverhoging en
van cen verhoging van hetl grensbedrag.

TABEL 1.

Bestanddelen van de basisberekeningen (gezamen-
lijke bedragen van de bezoldigingen voor het referte-
jaar 1966).

Bron : Commissie voor Sociale Studién en Statistie-
ken en Rijksdienst voor Maatschappelijke Zekerheid.

(in miljoenen franken).
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ANNEXE 1V,

Répercussions financiéres en 1966 pour la branche
« soins de santé » d’'une augmentation des cotisations
et d'un relévement du plafond.

TABLEAU L

Eiéments des calculs de base (masses des rémunéra-
tions pour I’année de référence 1966).

Source : Commission des Etudes sociales et statisti-
ques et Office national de Sécurité sociale.

(en millions de francs).

Gezamenlijke Bezoldigingen begrensd op
Werknemerscategorie bezoldigingen , s e ..
— i Rémunérations limitées a :
Catégorie des travailleurs Rémunérations
globales 12.375 F (1) 15.000 F (1) 20.000 F (1)
Arbeiders. — Ouuvriers 127.840 125.370 127.160 127.770
Bedienden. — Employés . 89.870 68.740 74.300 79.920
Mijnwerkers. — Minewrs . . . . . . . . . 7.700 7.450 7.630 7.690
Ambtenaren en leerkrachten. — Fonctionnaires et enseignants . 49.040 40.960 43.640 45.690
Totaal. — Total . 274.450 242 .520 252.730 261.070
(1) Aan indexcijfer der kleinhandelsprijzen 123,75. — A lUindice des prix de détail 123,75.
TABEL 2. TABLEAU 2.

Bijkomende ontvangsten voortkomende van een
verhoging van de bijdrage voor « geneeskundige ver-
zorging » gecombineerd met een verhoging van het
grensloon (1).

(in miljoenen franken).

Recettes supplémentaires provenant d’une majora-
tion du taux des cotisations «Soins de santé» combinée
4 un relévement du plafond (1).

(en millions de francs).

Verhoging

Opvoering van het grensloon tot
Behoud _van P € gT Afschaffing van

Werknemerscategorie van de bij- het huidig — a
wrseates ‘dmtfe_“'“e' grensloon Relévement du plafond a : :':Iir:—:sti
Catégorie des travailleurs Majoration Matniien du
& i ares dau plukond 15.000 F 20.000 F plafond
Arbeiders. — Ouuvriers . 0 — 90 120 125
1 p.c. 635 690 705 710
1 p.c. 1.270 1.380 1.410 1.420
Bedienden. — Employés. 0 — 280 560 1.055
1 p.c. 345 515 680 980
1 pec. 690 1.030 1.360 1.960
Mijnwerkers. — Mineurs (2) 0 —_ — — —
1 p.c. 40 40 40 40
1 p.c. 80 80 80 80
Ambtenaren en leerkrachten. — Fonction- 0 — 135 235 405
naives et enseignants (3) 1% p-c. 205 285 345 445
1 pec. 410 570 690 890
Totaal. — Total . . . 0 —_ 505 915 1.585
1% p.c. 1.225 (4) 1.530 1.770 2175
1 p.c. 2.450 (5) 3.060 3.540 4.350

(1)

De eventuele toevoeging van een vierde grensbezoldiging voor het berekenen van de sociale zekerheidsbijdragen kan de

taak van de werkgevers in hoge mate bemoeilijken, zonder dat wij daarbij gewag maken van de technische moeilijkheden
die rijzen op het stuk van de voorstelling van de driemaandelijkse aangifteformulieren, alsook van hun registratie en
controle, — L’infroduction éventuelle d’une quairiéme limite de rémunérations pour le calcul des cotisations de sécurité
sociale est de nature a compliquer singuliérement la tiche des employeurs sans parler des difficultés techniques de pré-
senlution des formules de déclaration irimestrielle ainsi que de leur enregistrement et leur contréle.

Niet begrensde bezoldiging. — Rémunérations non plafonnées. )
De fragmentarische uitslagen die op heden beschikbaar zijn, omvatten nagenoeg 75 procent van de voor deze post geraamde

gegevens. — Les résultats fragmentaires disponibles a ce jour représentent environ 75 p.c. des données supputées pour ce

posle.

) + 2 miljoen frank voor de zeelieden. — Plus de 2 millions pour les marins.
) -+ 4 miljoen frank voor de zeelieden. — Plus de 4 millions pour les marins.
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BIJLAGE V.

Forfaitaire betalingen van de geneeskundige pres-
taties.

De navolgende forfaitaire bedragen zijn voor het
jaar 1965 aan volgende inrichtingen toegekend :

De Paepe, Brussel . . . . F. 86.398.717
La Hestre 84.369.094
Gailly, Charleroi 70.784.524
Merlot, Seraing . 23.173.933
Fonds sociaux, Herstal . 56.635.360
‘Waremme .. 12.702.641
Brabant Wallon, Quenast 11.591.693

F. 345.619.962

Voor het dienstjaar 1966, werd er nog geen bedrag
vastgesteld in het verband van een nieuwe formule
voor de berekening van de forfaitaire bedragen. Het
Beheerscomité van de Dienst geneeskundige verzor-
ging heeft echter op 10 januari 1966 beslist de forfai-
taire betaling op de grondslag van de in 1965 betaalde
bedragen tot 7 januari 1966 te verlengen,

Dientengevolge, werd 1/52° van het definitief for-
faitair bedrag voor het dienstjaar 1965 aan elke inrich-
ting uitgekeerd, te weten :

De Paepe, Brussel . . . . F. 1.661.514
I.a Hestre 1.622.483
Gailly, Charleroi 1.360.549
Merlot, Seraing 445.653
Fonds sociaux, Herstal 1.089.141
Waremme .. 244.281
Brabant Wallon, Quenast 222.917

F. 6.646.538

(66)

ANNEXE V.

Paiements forfaitaires des prestations médicales.

Les forfaits ci-dessous ont été accordés, pour ’année
1965 aux institutions suivantes :

De Paepe, Bruxelles. . . . F. 86.398.717
La Hestre 84.369.094
Gailly, Charleroi 70.784.524
Merlot, Seraing 23.173.933
Fonds sociaux, Herstal 56.635.360
Waremme .. 12.702.641
Brabant Wallon, Quenast 11.591.693

F. 345.619.962

Pour P’exercice 1966, aucun montant n’a encore été
fixé dans le cadre d’une nouvelle formule de calcul des
forfaits. Le Comité de gestion du Service des soins de
santé a cependant décidé en date du 10 janvier 1966
de proroger jusqu’au 7 janvier 1966 le payement for-
faitaire sur la base des montants payés en 1965.

En conséquence, 1/52° du forfait définitif de I’exer-
cice 1965 a été versé a chaque institution soit :

De Paepe, Bruxelles. . . . F. 1.661.514
La Hestre 1.622.483
Gailly, Charleroi 1.360.549
Merlot, Seraing 445.653
Fonds sociaux, Herstal 1.089.141
‘Waremme .. 244.281
Brabant-Wallon, Quenast 222.917

F. 6.646.538
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BIJLAGE VI.

Rijkstoelagen ten voordele van de diensten van vrije
mutualiteitsverzekering.

Tot 31 maart 1965, datum van afsluiting van het
dienstjaar 1964, werd een bedrag van 788.886.720
frank vereffend. Het saldo van 4.113.280 frank kon
véor vermelde dutum niet worden uitbetaald omdat
de bewijsstukken niet tijdig werden ingestuurd.

In het aanpassingsblad voor het dienstjaar 1965 is
onder artikel 21-24 (nieuw) voor het dienstjaar 1964,
— verrichtingen 1963 ecen Dbijkrediet van
85.000.000 frank ingeschreven zijnde 50 t.h. van het
totaal der nadelige saldo’s vastgesteld door de ver-
bonden op 31 december 1963 betreffende de sector
van de gezondheidszorgen. Aangezien de bijkredieten
op heden niet gestemd zijn kon de vereffening van
deze toelagen nog niet geschieden.

Wat de verrichlingen over het jaar 1964 betreft
is het volledig krediet van 700.000.000 frank uitge-
trokken op de begroting voor het dienstjaar 1965,
rceds uitgekeerd.

Het aanpassingsblad voorziet daartoe onder arti-
kel 21-6 een bijkrediet van 369.000.000 frank.

Teneinde echter de uitbetaling van het gedeelte van
de voorziene bijkredieten, waarvoor de bewijsstukken
reeds werden ingestuurd, te bespoedigen, werd over-
gegaan tol de vereffeningsmodaliteiten opdat bij mid-
del van schatkistvoorschotten op artikel 21-24(nieuw),
verrichtingen 1963, 84.116.727 frank, en op artikel 21-6,
verrichtingen 1964, 186.056.376 frank, zou worden
betaald.
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ANNEXE VI.

Subventions de UEtal en faveur des services de I'as-
surance mutualiste libre.

-Jusqu’au 31 mars 1965, date a laquelle a été cloturé
I’exercice 1964, un montant de 788.886.720 francs a
été payé. Le solde de 4.113.280 francs n’a pu élre payé
avant ladite date; les piéces justificatives ne furent, en
effet, pas transmises en temps utile.

Sous I’article 21-24 (nouveaun), le feuilleton d’ajus-
tement de l’exercice 1965 mentionne pour lexercice
1964 — concernant les opérations 1963 — un crédit
supplémentaire de 85.000.000 francs : ce qui repré-
sente 50 p.c. du total des soldes déficitaires qui ont été
constatés par les fédérations au 31 décembre 1963 con-
cernant le secteur « soins de santé ». Comme les crédits
supplémentaires ne sont pas encore votés a ce jour,
ladite subvention n’a pu étre payée.

Quant aux opérations se rapportant a ’année 1964,
le crédit de 700.000.000.de francs, qui a été imputé sur
le budget de I’année 1965 a déja élé payé.

Le feuilleton d’ajustement prévoit, a cet effet, sous
I’article 21-6, un crédit supplémentaire de 369.000.000
de francs.

Afin d’accélérer le paiement de la part des crédits
supplémentaires qui ont été prévus et pour lesquels
les piéces ont déja été produites, la procédure de paie-
ment a été entamée, afin que soit apurée au moyen
d’avances de trésor la somme de francs : 84.116.727,
qui est 4 imputer sur ’article 21-24 (nouveau) pour
les opérations relatives A I’année 1963, ainsi que la
somme de francs : 186.056.376 qui est & imputer sur
I’article 21-6, pour les opérations relatives 4 I’année
1964.
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BIJLAGE VII.

Teraghelaling van de verplaatsingskosten van de
geneeskundigen aan de wedunwen, wezen, gepensio-
neerden en invaliden,

Bij artikel 29, § 7, van de wet van 9 augustus 1963

is bepaald dat « de in de overeenkomst bepaalde hono-
raria en prijzen in alle gevallen de reiskosten bevat-
ten ».

Bij artikel 16, § 3, van de wet van 24 december 1963
is voor de medewerkers van de verzekering het vermo-
gen ingevoerd om de in de overeenkomst bepaalde reis-
kosten fe eisen, wanneer de toestand van de patiént

an die aard was dat hij zich niet kan verplaatsen.

Wanneer de geneeskundige. die zich had verplaatst,
vaststelde dat de gerechtigde wien hij zorgen had toe-
gediend, terwille van zijn gezondheidstoestand, in de
onmogelijkheid verkeerde zich, bij middel van een
gemeenschappelijk vervoermiddel, naar zijn kabinet te
begeven, bevestigde hij zulks schriftelijk, op aanvraag
van de patiént, overeenkomstig artikel 10, tweede lid,
van de tussen de geneeskundigen en de verzekerings-
instellingen gesloten overeenkomst.

De overeenkomst van 23 juni 1964 bepaalde trou-
wens in punt 10, B, laatste lid, dat de verzekerings-
instelling de reiskosten terugbetaalt wanneer de recht-
hebbende, die thuis wordt verzorgd, bewijst dat hij niet
in staat is zich naar het consuliatiekabinet te begeven.

De wet van 8 april 1965 heeft, in artikel 23, § 7, dit
punt van de overeenkomst bekrachtigd.

Het Beheerscomité van de Dienst der geneceskundige
verzorging heeft vasigesteld dat het voor de verzeke-
ringsinstellingen moeilijk was de systematische over-
legging van dit getuigschrift te eisen, daar de persoon,
die de terugbetaling door de verzekering vordert,
doorgaans niet de persoon is die de zorgen heeft ont-
vangen.

Om dit bezwaar te verhelpen, heeft het Beheersco-
mité geoordeeld dat een nieuw model van getuigschrift
voor geneeskundige verzorging diende te worden opge-
maakt, waarin de gedrukte cn door de belanghebbende
te ondertekenen verklaring met betrekking tot de on-
mogelijkheid om zich te verplaatsen zou voorkomen,

Het nieuw model van getuigschrift voor geneeskun-
dige verzorging werd, cchter, niet vastgesteld, omdat
puni ffer, van de overeenkomst van 25 juni 1964,
in zijn laalste lid, bepaalde dat dit getuigschrift van
cen helastingsstrook zou vergezeld gaan, die door de
Administratic der directe helastingen dient te worden
hezorgd.

Inmiddels heeft het Beheerscomité beslist dat de
verzekeringsinstellingen nicet svstematisch zouden ei-
sen dat de gerechtigde de onmogelijkheid om zich te
verplaatsen zou staven, doch dat zij elk nodig geacht
onderzoek zou kunnen instellen.

Deze beslissing werd, bij omzendbrief 61/157 van
16 novemher 1961 ter kennis van de verzekeringsin-
stellingen gebracht,
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ANNEXE V.

Remboursement aux V.IP.O. des frais de déplace-
ment des médecins.

La loi du 9 aoit 1963 prévoyait en son article 29,
§ 7, que « dans tous les cas les honoraires et prix fixés
par la convention comprennent les frais dg déplace-
ment ».

L’article 16, § 3, de la loi du-24 décembre 1963 a
introduit la possibilité pour les auxiliaires de Iassu-
rance de réclamer des frais de déplacement fixés con-
ventionnellement lorsque I’état du malade était tel
qu’il ne pouvait se déplacer.

L’article 10, alinéa 2 de la convention entre les
médecins et les organismes assureurs prévoyait que
lorsque le médecin qui s’est déplacé constatait que le
bénéficiaire auquel il a donné ses soins était, en rai-
son de son état de santé, dans I’impossibilité de se
rendre a son cabinet par les moyens de transport en
commun ou par ses propres moyens, il Pattestait par
éerit a la demande du malade.

Par ailleurs, I’Accord du 25 juin 1964, en son
point 10, B, dernier alinéa stipulait que I’organisme
assureur effectue le remboursement des frais de dépla-
cement lorsque le bénéficiaire, soigné & domicile,
atteste qu’il est dans I’impossibilité¢ de se rendre au
cabinet de consultation.

La loi du 8 avril 1965 a confirmé, en son article 25,
§ 7, ce point de I’Accord.

Le Comité de gestion du Service des soins de santé
a constaté qu’il était difficile pour les organismes assu-
reurs d’exiger la production systématique de I’attesta-
tion en cause étant donné que généralement la per-
sonne qui réclame le remboursement de I’assurance
n’est pas celle qui a recu les soins.

Pour pallier cette difficulté il a estimé qu’un nou-
veau modéle d’attestation de soins devait étre établi ot
figurerait la mention imprimée de P’impossibilité de se
déplacer, a signer par le bénéficiaire.

Il n’a cependant pas établi le nouveau modéle d’at-
testation de soins étant donné que le point 4fer de I’Ac-
cord du 25 juin 1964 prévoyait en son dernier alinéa
que cette attestation serait doublée d’une souche fis-
cale dont la mise au point dépendait de I’Administra-
tion des contributions.

En attendant, le Comité de gestion a décidé que les
organismes. assureurs ne réclameraient pas systémati-
quement que le bénéficiaire atteste son impossibilité
de se déplacer, mais qu’ils pouvaient procéder a toute
investigation qu’ils jugeraient utile.

Cette décision a été portée a la connaissance des
organismes assureurs par la circulaire 64/197 du
19 novembre 1964.
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BIJLAGE VIIL.

Netiviteil pan het Fonds voor de beroepsziekien.

1. Activileitsverslagen van de instelling belreffende
de dienstjuren 1964 en 1965.

1. Artikel 61 van de wel van 21 december 1963.

Ter uitvoering van artikel 61 van de wet van 24
december 1963, brengt de Technische Raad telken jare
verslag uit over de evolutie van de beroepszickten die
aanleiding geven tot schadeloosstelling of aangifte en
over de middelen ter voorkoming er van die in Belgié
of elders zijn toegepast of ontdekt. Dit verslag geeft
per zickte het aantal gevallen aan dic zijn vastgesleld
in alle industriclakken, in alle beroepen of in alle
bedrijfstakken die door de Koning zijn opgesomd bij
joepassing van artikel 29 of volgens cen nauwkeuriger
indeling die passender mocht lijken. Dit verslag ver-
meldt, daarcnboven, de ondernemingen die, overeen-
komstig artikel 62 van de wel, van de voorkomingsbij-
drage zijn vrijgesteld.

***

Tot dusverre, werd er geen enkel verslag overcen-
komslig artikel 61 gepubliceerd. Hel Beheerscomilé
heeft, echter, beslist in 1966 ecen gezamelijk verslag
voor de jaren 1964 en 1965 voor te leggen. Er valt
inderdaad aan te stippen dat de instelling haar statu-
taire opdracht slechts 1 januari 1965 werkelijk hecft
aangevangen. daar het jaar 1961 in beslag genomen
werd door het bedrijfsklaar maken van de administra-
lieve voorzieningen die voor haar werking onontheer-
lijk waren (maatregelen ter uilvoering van de wet,
aanstelling van organen en personeel, inrichting van de
nodige lokalen).

De Technische Raad die tot taak heefl het ontwerp
op te maken houdt zich sedert enkele maanden met
deze aangelegenheid bezig. Hij heeft een plan voor het
verslag uilgestippeld, waarover hij thans tot taak heeft
uitspraak te doen.

Verwacht wordt dat het globaal verslag over de
jaren 1961 en 1965 kortelings zal worden bijgewerkt
en overeenkomstig de wet, door toedoen van het
Beheerscomité aan de bevoegde overheid zal worden
doorgezonden.

9. Artikel 6, § 1 van de wet van 16 maart 1954.

Overeenkomstig arlikel 6, § 1, van de wet van 16
maart 1951 hetreffende de Controle op sommige instel-
lingen van openbaar nut, dient het Fonds voor de be-
roepszicklen aan de Minister onder wiens voogdij het
ressorteert, alsook aan de Minister van Financién
periodieke toestandsopgaven en een jaarverslag over
zijn werkzaamheden voor te leggen.

Ter uitvoering van deze wetsbepaling, heeft de
instelling telken jare, inclusief het jaar 1964, een acti-
viteitsverslag voorgelegd.

Overcenkomstig de door het Beheerscomité geno-
men beslissing waarvan in voornoemde paragraaf 1
sprake is, zal er voortaan een enkel activiteitsverslag
van de instelling worden opgemaakt, dat voor de eerste
maal de iaren 1964 en 1965 zal betreffen.
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ANNEXE VHI.

Activité du Fonds des maladies professionnelles.

1. Rapports d’activité de Uorgunisme relatifs uux
exercices 1964 et 1965.

1. Article 61 de la loi du 24 décembre 1963.

En exécution de Iarticle 61 de la loi du 24 décem-
bre 1963, le Conseil technique doit dresser chaque
année un rapport sur ’évolution des maladies profes-
sionnelles donnant lieu a réparation ou a déclaration
et sur les moyens de prévention appliqués ou décou-
verts en Belgique ou ailleurs. Ce rapport doit indi-
quer par maladie le nombre de cas constatés dans cha-
cune des industries, profession ou catégories d’entre-
prises énumérées par le Roi en exécution de Parti-
cle 29 ou suivant les classifications plus précises qui
apparaitraient plus adéquates. Ce rapport doit men-
tionner, en outre, les entreprises dispensées du paie-
ment de la cotisation de prévention conformément &
I’article 62 de la loi.

*
%* %

Aucun rapport n’a été publié jusqu’a présent en
vertu de larticle 61. Le Comité de gestion a décidé,
toutefois, de présenter, en 1966, un rapport global
pour les années 1964 et 1965. I1 y a lieu de faire remar-
quer, en effet, que I'organisme n’a entamé effective-
ment sa mission statutaire qu’au 1° janvier 1965, I’an-
née 1964 ayant été consacrée a la mise en ceuvre des
moyens administratifs indispensables au fonctionne-
ment (mesures d’exécution de la loi, mise en place des
organes et du personnel, aménagement des locaux
nécessaires).

Le Conseil lechnique a qui il incombe d’¢laborer le
projet s’est préoccupé de cette affaire depuis quelques
mois déja. Il a élaboré un plan de rapport sur lequel
il va devoir maintenant se prononcer.

11 est & prévoir que le rapport global des années 1964
et 1965 sera mis au point incessamment et qu’il sera
transmis aux Autorités compétentes par I'intermédiaire
du Comité de gestion ainsi que le prévoit la loi.

2. Article 6, § 1 de 1a loi du 16 mars 1954.

Conformément a Uarticle 6, § 1°¢, de la loi du 16 mars
1954 relative au controle de certains organismes d’in-
térét public, le Fonds des maladies professionnelles
doit présenter au Ministre de tutelle, ainsi qu’au Minis-
tre des Finances des situations périodiques et un rap-
port annuel sur son activité.

En exécution de cette disposition légale, ’organisme
a présenté chaque année, en ce compris 'année 1964,
un rapport d’activité.

Conformément a la décision prise par le Comité de
gestion, relatée au paragraphe 1 ci-dessus, le rapport
d’activité de Porganisme sera dorénavant unique et
portera la premiére fois sur les années 1964-1965.
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. Verruiming van de lijst van beroepsziekten inge-
volge de aanbevelingen vun de E.E.G.

De Technische Raad en het Beheerscomité hebben
dal probleem op het vlak van de instellingen grondig
onderzocht.

Tot besluit van de werkzaamheden van de Tech-
nische Raad werd er in de Belgische lijst een aanzien-
lijk aantal aandocningen en ziekten opgenomen, die
in de Furopese lijst zijn bepaald.

Bij brief van 27 januari 1966, heeft de Minister van
Sociale Voorzorg het advies van het Beheerscomité
ingewonnen omtrent de voorrang die diende te worden
verleend aan de verschillende voorstellen die U wer-
den voorgelegd in verband met de regeling die op hel
stuk van de beroepszickten diende te worden getrof-
fen. Het Behcerscomité zal dat probleem op 16 dezer
hehandelen.

1. Financiéle toestand van het Fonds voor beroeps-
zielklen.

Thans wordt slechls de solidariteitsbijdrage geind,
daar de voorkomingsbijdrage nog niet werd vastge-
steld.

De mening geldt,dat,de bijdragen thans, de dekking
der uitgaven wellicht mogelijk maken; er mag, echter,
niet uit het oog worden verloren dat de instelling met
¢én jaar vertraging van wal is gestoken en dat het
versneld onderzock van de dossiers een merkelijke
verhoging van de verzekeringsuifgaven ten gevolge
kan hebben.

Voorlopige financiéle staat van het Fonds voor Dbe-
roepszieklen op 31 december 1965.
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11. Extension de la liste des maladies professionnel-
les suite aux recommandations de la C.E.E.

Sur le plan de I’'organisme, ce probléme a été exa-
miné de maniére approfondie par le Conseil technique
et par le Comité de gestion.

Les travaux du Conseil technique se sont soldés par
Iintroduction dans la liste belge d’un nombre impor-
tant d’affections ou de maladies prévues par la liste
européenne.

Par lettre du 27 janvier 1966 le Ministre de la Pré-
voyance sociale a demandé I’avis du Comité de ges-
tion sur 'ordre de priorité qu’il convenait d’accorder
aux différentes propositions dont vous avez été saisi
en ce qui concerne le régime des maladies profession-
nelles. Ce probléme sera soumis au Comité de gestion
le 16 courant.

IlL.Situation financiére du Fonds des maladies pro-
fessionnelles.

A T'heure actuelle seule la cotisation de solidarité est
percue, la cotisation de prévention n’ayant pas encore
été fixée.

On peut estimer que, pour I'instant, les cotisations
permettent sans doute de faire face aux dépenses,
mais il y a lieu de ne pas perdre de vue que l’orga-
nisme a démarré avec un an de retard et que le trai-
tement accéléré des dossiers est de nature a faire
accroitre considérablement les dépenses d’assurances.

Situation financiére provisoire du Fonds des maladies
professionnelles au 31 décembre 1965.

ONTVANGSTEN. — RECETTES.

Solidariteitsbijdrage. — Cotisations de solidarité.

R.MZ. —- ON.SS. . F. 344.074.679

N.P.M. — F.N.R.O.M. . 14.931.949

D.MV.ZK. — 0.5.85.MM.M. . . . . 604.014

Leerjongens in de familieondernemingen. —

Apprenlis entreprises familiales . 982.597
Bijdrage : oude regeling (1927). — Colisation

ancien régime (1927) . . 9.109.000
Belgische Staat. — Elat Belge . . 278.974
Ontvangsten behorend bij artikel 24 van de wet

van 1927. — Recelles inhérentes @ l'article 24 de

la loi de 1927 PN Ce . 180.283
Intresten van beleggingen. — Intéréfs sur

placements I 5.567.243

Toevallige ontvangsten. — Recettes accidentelles 15.282

Ingewonnen kosten. — Frais récupérés . . 379.552

Totaal. — Total . . F. 376.123.573

Vermogen op 31 december 1965. — Avoir au

31 décembre 1965.

PR.—cCcCP. . . . . . . . . F 2.552.555

A.S.L.K. — C.G.E.R. .+« « « . . 78.236.805

N.MKN. — S.N.CL e e e e e 150.000.000

Totaal. — Total . . F. 230.789.360

UITGAVEN. — DEPENSES.

Verzekeringsprestaties. — Dépenses d’assurance.
Mijnwerkers. — Ouavriers mineurs . . . F. 69.444.807
Andere ziekten. — Autres maladies . . . . 102.990.218
Gezondheidszorgen. — Soins de santé . . 8.981.089

Totaal. — Total . . F. 181.416.114

Bestuurskosten. — Frais administratifs.

Centraal bestuur. — Administration centrale F. 67.392.815

Medisch-technische centra. — Centres médico-

techniques e e e e e e e 8.661.984
Totaal. — Total . . F. 76.054.799
Totaal. — Total . . F. 257.470.913
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BIJLAGE IX.

Financiele lerugslag der diverse maatregelen.
1. Sociale zekerheid.

Financiéle terugslag van de vrijstelling van de ver-
hoging met 0,15 procent aan werknemers en wedde-
irekkenden, wier bezoldiging navolgende bedragen
niet overschrijden :

a) 1.000 frank per maand; uitgave : 7.000.000 fr.;

b) 5.000 frank per maand; uitgave : 19.000.000 fr.

2. RI.Z.LV.

a) Financiéle terugslag :

1. van de stijging van het indexcijfer der kleinhan-
delsprijzen -dat van tocpassing is met ingang van
1 maart 1966 : + 280 miljoen frank;

2. van de verhoging van 7 procent van de over-
drachttaxe : onbelangrijke terugslag.

b) De toetreding van het gehele geneeskundigen-
korps tot de overeenkomsten is in de begroting van de
R.I.Z.LV. voorzien. Indien dit vooruitzicht niet wordt
bewaarheid, zou deze begroting hierdoor niet zijn
gewijzigd, vermits zij op grond van de tarieven van
1965 werd copgemaakt in dewelke geen onderscheid
onder de geneeskundigen is gemaakt.

¢) Als basisgegevens bij het opmaken van de begro-
ting van het R.LZIV, gelden :

1. Voor het personeel en de ontvangsten : de econo-
mische en sociale gegevens die door de Commissie voor
sociale studién en statistieken van het departement,
worden verstrekt;

2. Voor de uitgaven :
schreven bij artikel 133 van de wet van 9 augustus
1963 dat inzonderheid bepaalt dat de begroting over
¢én jaar loopt, doch dat ze voor een driejarig tijdvak
wordt opgemaakt, en dat de evolutie van de uitgaven
die tijdens de jongste drie bekende dienstjaren wordt
vastgesteld over een nieuw driejarig tijdvak geprojek-
teerd wordt onder toevoeging van een veiligheidsco@f-
ficient die ten hoogste 5 procent mag bedragen : de
coéfficiént die door het R.I.Z.LV. bij het opmaken van
de begroting voor het jaar 1966 geldt, bedraagt 5 pro-
cent.

de werkwijze die is voorge-
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ANNEXE IX.

Incidence finaneiére de diverses mesures.
1. Securité sociale.

Incidence financiére de P’exonération de I’augmen-
tation de 0,15 % en faveur des salariés et appointés
dont la rémunération ne dépasse pas :

a) 4.000 francs par mois; dépense : 7 millions de

francs;

b) 5.000 francs par mois; dépense : 19 millions de
francs.

2. LN.AML

a) Incidence financiére :

1. de la majoration de l'indice des prix de détail
qui sera appliquée a partir du 1 mars 1966 : == 280 mil-
lions;

2. de la modification de la taxe de transmission
portée 4 7 % : incidence négligeable.

b) L’adhésion de la totalité des médecins aux con-
ventions est prévue au budget de PLN.AM.L Si cette
prévision ne se réalisait pas, ce budget ne subirait
aucune modification étant donné qu’il est calculé sur
la base des tarifs de 1965 qui n’établissent pas de
discrimination entre les médécins.

c) Les éléments qui ont servi de base a P’élabora-
tion du budget de 'LLN.A.M.L. sont :

1. Pour les effectifs et les recettes : les éléments
économiques et sociaux arrétés par la Commission
des études sociales et statisques du département;

9. Pour les dépenses : la méthode prescrite par
Particle 133 de la loi du 9 aofit 1963 qui prévoit
notamment que le budget est annuel, mais est établi
pour une période de 3 ans et que I’évolution des dépen-
ses constatée au cours des 3 derniers exercices connus,
est projetée sur une nouvelle période de 3 ans, en y
ajoutant un coéfficient qui a été pris en considération
pour PLN.A.M.L pour I’élaboration du budget de 1966
estdeb %.

19688 — E. Guyeot, n. v., Brussel.



