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DAMES E~ HEREN,

INLEIDING VAN DE VERSLAGGEVER.

De commissie wiidde 4 vergaderingen aan de bespreking
"an de begroting V3n her Minisrerie van Volksgezondheid en
"an het Gezin voor her diensrjaar 197ï.

Daar sommige kredieren .. geculruraliseerd ", andere .. ge-
regionaliseerd .. zijn, worden in dit verslag eerst de alge-
meenheden uit de uircenzerring van de Minisrer behandeld,
waarin de regionale en de culturelc kredieten begrepen zijn.
Vcrvolgens is die uireenzerring gesplirst pcr behandelde ma-
reric; daarop volgr relkens Je besprcking daarover, Een en
.mder geschicdde met hcr oog op een herer inzichr in het
vcrslag,
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MESDAME.S, ME.SSŒUR.S,

INTRODUCTION DU RAPPORTI.UR.

la commission a consacré 4 séances à l'examen du budget
du Ministère de la Santé publique et de la Famille pour
l'exercice 197ï.

Etant donné que certains crédits sont .. culturalisés ",
d'autres" régionalisés ", le présent rapport reprend d'abord
les généralités de l'exposé du Ministre, qui englobent les
crédits régionaux et culturels. Ensuite, cet exposé est scindé
par matière traitée et chaque matière est suivie immédiate-
ment de la discussion qui s'y rapporte. Cette façon de pro-
céder est adoptée en vue de faciliter la compréhension du
rapport,
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I. - INLEIDENDE UITEENZET nNG
VAN DE MINISTER.

1. De begroting van het Ministerie van Volksgezondheid
en van het Gezin voor 1977.

In uirvoering van de wet van 1 augustus 1974 tot inrich-
ting van de voorbereidende gewesrvorrning, werden in 1975
een eerste reeks mareries geregionaliseerd met name die be-
treffende de volksgezondheid en de hygiëne, de demografie
en het gezin. In 1975 en ]976 werden de kredieten in ver-
band met deze activiteiten uirgetrokken op de gewesrelijke-
begrotingen.

Bij koninklijk besluit van 10 seprember 1975 werd het
waterbeleid gerangschikt onder de regionale materies, Noch-
tans omvarre de nationale begroting voor ]976 nog de kre-
dieren voor dit beleid, alhoewel vanaf ] januari 1976 de
gewesrelijke Ministers de beslissingen troffen. Het berreft
praktisch uitsluitend investeringskredieten (kapiraaluirgaven)
die in ]977 nier meer op de nationale begroting worden uit-
getrokken,

J. - LOPENDE UITCAVEN.

Voor ]977 bedragen de lopende uitgaven 26880,2 mil-
ioen f.

In 1976 bedroeg her totaal van de lopende uirgaven
29 709 miljoen F met inbegrip van een krediet van 6 666 mil-
ioen F voor de riikstusscnkomst van 95 % in de uitgaven van
her R. I. Z. I. V. voor de sociale ziekren, Vanaf 1977 wordt
deze uirgave opnieuw op de begroting van het Ministerie
van Sociale Voorzorg uirgerrokken zodar voor de vergeliiking
gcen rekening met dit bedrag mag worden gehouden
(29709,0 - 6666 = 23 143).

Ten overstaan van 1976 stijgen de lopende uirgaven met
16,15 OIo.

Bij de beoordeling van die stijging moet rekening worden
gehouden met het feit dar her begrotingsontwerp werd opge-
sreld op basis van een spilindex 160,76 (coëfficiënr 1,6734).
De begroting voor 1976 werd daarenregen opgesteld op basis
van spilindex 148,52 (coêfficiëne 1,5460). De rnathemarische
weerslag van de inflatie bedraagr 8,24 %. De werkelijke srii-
ging van de uitgaven voor her departement van Volksge-
zondheid bedraagt derhalve ca. 8 %.

In 1976 bedroeg her aandeel van het departement van
Volksgezondheid 3,06 % van de totale lopende uirgaven
(aangepaste begroting) (nI. 23,1 miljard op 745,5 miljard),
Voor 1977 is dit percenrage 3,22 % (26,9 miljard op 836
miljard).

Bovendien moet ook nog rekcning worden gehouden
met her feit dar een reeks uirgaven in verband met Volks-
gezondheid en het Gezin nier op de ••nationale ~ begroring
voorkomcn, nI. de kredieren die uirgerrokken zijn op de cul-
rurcle en op de gestelijke begrotingen:

Begroring van Nederlandse Culruur
Begroring van Franse Culruur ...
Vlaamse gewesrelijke begroting
Waalse gewesrelijke begroting ...
Brusselse gcwesteliike begroring

4n,6
356,1

21n,1
1145,4

435,7

4681,0
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1. - EXPOSE INTRODUCTIF
DU MINISTRE.

1. Budget du Ministère de la Santé publique
et de la Famille pour l'année budgétaire 1977.

En exécution de la loi du 1er août 1974 organisant la
régionalisation préparatoire, une première série de matières
ont été régionalisées en 1975, notamment celles qui concer-
nent la santé publique, l'hygiène, la démographie et la
famille. En 1975 et 1976, les crédits afférents à ces activités
ont été inscrits aux budgets régionaux.

L'arrêté royal du 10 septembre 1975 a rangé la politique
de l'eau parmi les matières régionales. En 1976, les crédits
destinés à cene politique figuraient cependant encore au
budget national, bien que depuis le 1er janvier 1976 les déci-
sions en la matière soient prises par les ministres régionaux.
Il s'agit quasi exclusivement de crédits d'investissement (dé-
penses de capitaux), lesquels ne seront plus inscrits au budget
national en 1977.

J. - DEPENSES COURANTES.

Pour ]977 les dépenses courantes s'élèvent à 26 880,2 mil-
lions de F.

En ]976, le total des dépenses courantes se chiffrait à
29709 millions de F, en ce compris un crédit de 6666 mil-
lions de F à titre d'intervention de l'Etat, à concurrence de
95 %, dans les dépenses de 1'1.N. A. M. I. en matière de
maladies sociales. A partir de 1977, cene dépenses est à
nouveau inscrite au budget du Ministère de la Prévoyance
sociale de sorte que pour la comparaison ce montant ne
peut pas entrer en ligne de compte (29 709 - 6 666 =
23143).

Par rapport à 1976, les dépenses courantes accusent une
hausse de 16,15 %.

Dans l'appréciation de cene hausse, il y a lieu de tenir
compte du fait que le projet de budget a été établi sur base
d'un index-pivot de 160,76 (coefficient 1,6734). Le budget
pour 1976, en revanche, a été établi sur base d'un index-pivot
de 148,52 (coefficient 1,5460). L'incidence mathématique de
l'inflation étant de 8,24 %, la hausse réelle des dépenses du
dép~nement de la Santé publique s'élève dès lors à 8 %
environ.

En 1976, la part du département de la Santé publique
s'est chiffrée à 3,06 % du total des dépenses courantes
(budget ajusté) (soit 23,1 milliards sur 745,5 milliards). Pour
1977, ce pourcentage est de 3,12 % (26,9 milliards sur
836 milliards).

En outre, il y a lieu de tenir compte du fait qu'un certain
nombre de dépenses relatives à la Santé publique et à la
Famille ne sont pas inscrites au budget •. national ", à savoir
les crédits prévus au budget de la Culture et aux budgets
régionaux:

Budget de la Culture néerlandaise ...
Budget de la Culture française .
Budget régional flamand ...
Budget régional wallon . . ..
Budget régional bruxellois ...

472,6
356,1

1171,1
1245,4

435,7

4681,0
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Houdt men daarmede rekening, dan stijgt het bovenver-
melde percentage tot 3,78 %.

Volledigheidshalve dienen ook nog vermeld de uitgaven
van het R. I. Z. I. V. waarvan de begroting gezondheids-
zorgen voor 1977 122,1 miljard beloopt (nI. 113,7 voor
het algemeen stelsel en 8,4 miljard voor de zelfstandigen).

De begroting gezondheidszorgen van het R. I. Z. I. V. voor
1976 (tegen index 148,52) bedroeg:

Stijging 77/76

op de oorspronkelijke begroting: 102,145 miljard
op de aangepaste begroting: 105,6 miljard

• • •

20%
16 %

De voornaamste uitgaven van het departement zun sa-
mengevat in de hiernavolgende tabel:

Zltl""h,,;,behtn :

1. VerpJecgdagprijs·Rjjksrussmkomsr 2S % (Scaie
31 - an. 33.36) .••.•.•.••••...•.•••.•..•..

2. TusfCDkomsc in de verpJecgdagprijs van de uni-
versitaire ziekenhuiun (Sectie 34 - an. 33.51)

3. Financiile dienst vm de door de gemeenten aan-
gegane leningen tot dekking van het relcon van
de beheersrekening van de C. O. O.·ziehenhuizcn
(renIe) (Sectie 31 - an. 43.21 en 43.24) .

Sociale bijstand:

I. Speciaal Ondel'Sl:lnds(onds (Sectie 31, an. 33.24)

2. fonds voor medische, sociale en pedagogische
zorg ren behoeee van gehandiapten (Sectie 31-
an. 33.24) •••••••.•.•••..•.••.•••••.•....•.

3. Recht op besI:aansminimum (Sectie 31 - an.
33.16) .••.•••.••...•••••••..•.••.••...••••

Nationaal Wnk IIOOrJ(,inderwel:ijn:

(Sectie 31 - an. 41.22) ••.

Oorlogswnlr.m:

1. Toelagen aan het Nationaal Werk voor Oud-
strijders en Oorlogsslachtoffers (Sectie 31 -
an. 41.23) •........•........•..............

, Toelagen aan het Nationaal Werk voor Oorlogs-
invaliden (Secrie 31 - an. 41.24) ...•..... , ...

fi""nciik diellSt (Werken) :

Financiële dienst van de leningen bij het Gemeente-
krediet voor het betoelagen van investeringen
van de ondergeschikte besjuren (rente) (Scctie 31
- an. 41.32, 43.20) ••......................

'WetenJchapsbeleid :

Secties 34 - 35 ·36 met uitzondering van an. 33.51)

Totaal .
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Compte tenu de ce qui précède, le pourcentage précité
s'élèvera à 3,78 %.

Pour être complet, il convient encore de citer les dépenses
de 1'1.N. A. M. I. dont le budget « soins de santé» pour
1977 s'élève à 122,1 milliards (dont 113,7 milliards pour
le régime général et 8,4 milliards pour le régime des travail-
leurs indépendants).

Le budget « soins de santé» de PI. N. A. M. I. pour 1976
(indice 148,52) s'élevait à :

Hausse 77/76

au budget initial: 102,145 milliards
au budget ajusté: 105,6 milliards ...

20%
16 %

• • •
Les principales dépenses du département sont résumées

dans le tableau ci-après :

1976 Verschil
(aangepast) in~'c.

1977 - -
1976 Différence

(ajusté) en%

202,6 203,2 - 0,30%

218,1 860,0 (-)

3809,3 33f1Jp + 15,11 %

675.J) QSP -
3550,0 lUSP + 24,34"10

9500,0

968,1

207,5

1900,0

2134,2

891,1

24055,9

(0) Gezien het begroringsoverschor in 1976 werd het krediet voor
1977 teruggebracht lot 218,1 miljoen.

•• • •

72-10,3 + 31,21 %

Gestion des hôpitaux :

1. Prix de la journée d'hospitalisation - Interven-
tion de l'Etat 2S %. (Section 31 - an. 3336).

2. Intervention dans le prix de la journée d'hospi-
talisation dans les hôpitaux universitaires (Sec-
tion 34 - an. 33.51).

3. Service financier des emprunts contractés par les
communes pour couvrir le déficit des comptes
de gestion des hôpitaux des C. A. P. (charges
d'intérêt) (Section 31 - an. 43.21 et 43.24).

900,0 + 7,56 %

Assistance sociale:

1. Fonds spécial d'assistance (Section 31, an.
33.24).

2. Fonds de soins médico-socio-pédagogiques en
faveur des handicapés (Section 31 - an. 33.24).

3. Droit au minimum socio-vital (Section 31 -
an. 33.16).

Œuvre Nationale de rEnfance:

(Scaion 31 - an. 41.22).

195,5

1543,3

Œuvres de gunre:

1. Subsides à l'Œuvre nationale des anciens Com-
battants et Victimes de la Guerre (Section 31 -

+ 6,14"Yo an. 41.23).
2. Subsides à l'Œuvre nationale des Invalides de la

+ 23,11 Ok Guerre (Section 31 - an. 41.24).

1963,0

Services fill3nciers {travaux}:

Services financiers des emprunts contractés au
Crédit communal pour subventionner les inves-
tissements des administrations subordonnées

+ 8,72 "/0 (charges d'imérêr) (Section 31 - an. 4132,
43.20).

793,8

20538,7

Politique scientifique:

+ 12,26 °10 (Sections .H - 35 - 36 à l'exception de l'art, 33.51).

+ 17,12 % Total.

(0) Etant donné que le budget de 1976 est en boni, le crédit pour 1977
a été ramené à 218,1 millions.

•• • •



Er zij vermeld dat voor de oorlogsinvalieden de gezond-
heidszorgen vanaf 1 januari 1977 volledig gratis zullen zijn.

II. - KAPITAALUITGAVEN.

De kapitaaluitgaven in verband met de volksgezondheid
en het gezin die vroeger in de begroting van het departement
voorkwarnen, zijn nu voor een groot deel gespreid over de
gewestelijke begrotingen. Worden met name als geregionali-
seerde materies beschouwd:

- de programrna's voor de bouw van ziekenhuizen en
rustoorden (Fonds voor de bouw van Ziekenhuizen en Me-
disch-Sociale Insrellingen),

- de homes voor gehandicapten;
- de gezondheidscentra;
- de flats en huisjes voor ouderlingen;
- de slachthuizen;
- de investeringen in verband met de warerbedeling;
- de warerzuiveringsinsrallaries;

De in de hiernavolgende rabel opgesomde materies blij-
yen fi nationaal JO :

A. lnuestenngsprogramma.
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Il Y a lieu de signaler qu'à partir du ter janvier 1977 les
invalides de guerre bénéficieront de la gratuité totale des
soins de santé.

ß. - DEPENSES DE CAPITAL.

Les dépenses de capital relatives à la Santé publique et
à la Famille, qui figuraient auparavant au budget du dépar-
tement, sont actuellement réparties pour une grande part en-
tre les budgets régionaux. Sont notamment considérées com-
me matières régionalisées :

- les programmes de construction d'hôpitaux et de mai-
sons de repos (Fonds de construction des Hôpitaux et des
Institutions médico-sociales);

- les homes pour handicapés;
- les centres de santé;
- les flars et maisonnettes pour personnes âgées;
- les abattoirs;
- les investissements relatifs à la distribution de l'eau;
- les installations d'épuration des eaux.

Restent ••nationales », les matières énumérées dans le
tableau ci-après :

A. Programme d'investissement.

Fonds voor Fondsvoor
Begrorings- Gemeente- economische mijd tegen
kredieren krediet expansie de hinder Totaal
- - - - -

Crédns Crédit Fonds Fonds destiné TaraI
budgétaires communal d'expansion àlalune

contre leséconomique nuisances

Walerprodukóe ~.,. •••• ••••• lOlO • ••••• lOlO. 5,0 - 709 - 714 Production d'eau.

Strijd legen hinder (Iuchlverontrei- Lune contre les nuisances (pollu-
niging-Iawaai) ... ... ... ...... ... - - - 100 100 rion atmosphérique-bruit).

Academische zidcenhui7.cß (Fonds Hôpitaux universitaires (Fonds de
voor Ziekenhuisbouw) ....... ... 900,0 100,0 - - 1000 construction d'hôpitaux).

Kribben, weeshuizen ..... ... ... ... 212,0 400,0 - - 612 Crèches, orphelinats.

Rijksgebouwen .... ..•.. ... ... .......... 325,0 - - - 325 Bâriments de l'Etat,

Diversen ... ... ... ." ... ... ... ... 74,1 96,9 - - 171 Divers,

-----
1516,1 596,9 709 100 2922

B. Betalingskredieten.

De betalingskredieten bedragen samen 4594,9 milioen F.
Zij omvatten de niet gesplitste kredieten van Titel II
(3 503,6 miljoen F) en de ordonnanceringskredieten
(1091,3 miljoen F) (ch. art. l van het wersonrwerp), Er zij
opgemerkt dar, voor de geregionaliseerde materies,
de ordonnanceringskredieten in verband met de vastleg-
gingen die werden gedaan vóór de regionalisatie verder wor-
den uitgetrokken op de « nationale» begrotingen.

B. Crédits de paiement,

Les crédits de paiement s'élèvent, au total, à 4594,9 mil-
lions de F. Ils comportent les crédits Don dissociés du Ti-
tre II (3 503,6 millions de F) ainsi que les crédits d'ordon-
nancement (1 091,3 millions de F) (voir l'article 1« du pro-
jet de loi). Il y a lieu de remarquer qu'en ce qui concerne
les matières régionalisées, les crédits d'ordonnancement
relatifs aux engagements effectués avant la régionalisation
continuent à être inscrits dans les budgets « nationaux ».
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De hiernavolgende rabel geeft de verdeling van het be-
drag van 4594,9 miljoen per post en volgens de aard van
die beralingskredieten :
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Le tableau ci-après donne la répartition du montant de
4594,9 millions de F, par poste et d'après la nature des
crédits de paiement:

1. Kapitaaluitgaven voor uitrusting, materieel,
enz. {niet gesplitste kredieten} ... ... ... ... ... . ..

1. Dépenses de capital relatives à l'équipement,
130,8 le matériel, etc. (crédits non dissociés) ... ... . .. 130,8

2. Kapitaalaflossingen van leningen toegesraan
door her Gemeemekrediet:

- voor investeringen .
- voor C. O. O.'s (tekort ziekenhuizen}

655,0
298,3

3. Overdrachr van ordonnanceringskredieten
aan her "Fonds voor Economische Expansie en
Regionale Reconversie » ••••••••••••••••••••• 709,0

4. Overdracht van ordonnanceringskredieten
aan her « Fonds voor de Strijd tegen de Hinder .. 100,0

5. Dotaties van her ~ Fonds voor de bouw van
Ziekenhuizen en Medisch-Sociale Insrellingen » be-
stemd voor de ordonnancering van directe invesre-
ringen TO' ••• '" ••••••

- Idem voor aflossingen van subsidievervan-
gende leningen toegcstaan door hct Gemeenre-
kredicr ... ... '" ... ... ... ... ... ... ... ... ...

1 586,1

22,0

6. Ordonnanceringskredièren voor rechrstreekse
invesreringen .... .. . . . . .. . . . TO • • • • •• • ••• •• • 481,6

7.0rdonnanceringskredieten voor het uirbetalen
van toelagen besremd voor invesreringen ... ... .oo 612,1

4594.9

2. De evolutie tussen 1972 en 1977 van de begroting van het
Ministerie van Volksgezondheid en yan het Gezin.

Deze evolutie wordt in de hiernavolgende rabellen ge-
schetsr. Een duidelijk onderscheid wordt gemaakr tussen
de jaarlijks terugkerende kosren enerziids, de investerings-
uitgaven anderzijds,

De • rerugkerende kosren ~ worden roegelichr aan de hand
van bedragen van de begrotingsramingen. De nodige aan-
passingen werden aangebrachr om vergclijkbare bedragen
te kunnen geven :

- sommige artikelen nI. die van klasse 70. die tot 1974
bij de gewone uirgaven waren ingedeeld maar thans onder
de kapiraaluirgaven voorkomcn, worden als tcrugkerende
uitgaven beschouwd, aangezien her in feire werkingskosten
berreft die over rnecrderc [aren zijn gespreid;

- de uitgaven die in 1975, 1976 en 1977 naar de regio-
nale of culturelc begrotingen werden ovcrgeheveld werden
desnierternin bij de " nationale ~ bedragen gevolgd;

- de jaarliikse provisie voor de index wordt nier mede-
gerekend omdar de vergelijking dienr te worden gemaakt op
basis van een welbepaald indexcijfer.

Wat de investeringsuirgaven betreft hebben de opgegeven
bedragen bctrekking op werkelijk gedane vasrleggingen, met
uitzondering van hct jaar 1976 waar het bedragen betrcfr
die werden ovcrgcnomcn uit her programma.

Alle bedragen wordcn uirgcdrukt in miljoenen F.

2. Amortissements du capital d'emprunts con-
sentis par le Crédit communal:

- à titre d'investissements . 655,0
298,3- aux C. A. P. (déficits des hôpitaux) .

3. Transfert de crédits d'ordonnancement au
« Fonds d'expansion économique et de reconver-
sion régionale» oo •••••••••••••••• 709,0

4. Transfert de crédits d'ordonnancement au
~ Fonds de lune comre les nuisances» ... . .. 100,0

5. Dotations au « Fonds de construction d'insti-
tutions hospitalières et médico-sociales » et desti-
nées à l'ordonnancement d'investissements directs. 1586.1

- Idem pour les amortissements d'emprunts en
remplacement de subventions consentis par le Cré-
dit communal oo oo. oo. oo •••••••• " ••• 22.0

6. Crédits d'ordonnancement pour les investis-
sements directs oo •• oo •••••• OO' ••• oo •••••••••• 481,6

7. Crédits d'ordonnancement pour le paiement
de subventions destinées aux investissements . . .. 612.1

4594,9

2. Evolution, de 1972 à 19n, du budget
du Ministère de la Santé publique el de la Famille.

Cene évolution est indiquée dans les tableaux suivants.
Une nene distinction est faite entre les frais récurrents,
d'une part. er les dépenses d'investissement. d'autre part.

Les " frais récurrents •. sont explicités à l'aide des mon-
tants des prévisions budgétaires. Les adaptations nécessaires
ont été effectuées afin de pouvoir donner des montants com-
parables :

- certains articles, à savoir ceux de la catégorie 70, qui
jusqu'en 1974 étaient rangés parmi les dépenses ordinaires
mais qui figurent actuellement parmi les dépenses de capi-
tal. sont considérés comme des frais récurrents, puisqu'il
s'agit, en fait, de frais de fonctionnement étalés sur plusieurs
années;

-les dépenses transférées aux budgets régionaux ou cul-
turels en 1975, 1976 et 1977. ont cependant été ajoutées aux
montants nationaux;

- la provision annuelle pour l'index n'est pas retenue
parce que la comparaison doit se faire sur la base d'un
indice bien déterminé.

En ce qui concerne les dépenses d'investissement, les
montants indiqués se rapportent à des engagements réelle-
ment effectués, à l'exception de l'exercice 1976 où il s'agit
de chiffres repris du programme.

Tous les montants sont exprimés en millions de F.



I. - JAARLIJKS TERUGKERENDE KOSTEN.

A. Globale cijfers.

De evolutie van de terugkerende kosren van het departe-
ment tussen 1972 en 1976 vinden wij rerug in de onder-
staande rabel 1 (zie ook bijlage 1).

De procentuele stijging wordt vergeleken met de stijging
van her indexcijfer die, volgens de instructies van de Adrni-
nistratie van de Begroting, als basis werd genomen voor het
opsrellen van elke jaarlijkse begroting.

De werkelijke srijging kan er uit worden afgeleid.
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I. - FRAIS RECURRENTS.

A. Chiffres globaux.

L'évolution des frais du département entre 1972 et 1976
est indiquée au tableau 1 ci-après (voir également l'an-
nexe 1).

L'augmentation en pourcentage est comparée avec la
hausse de l'index, lequel, d'après les instructions de l'Admi-
nistration du Budget, a été pris comme base pour l'établis-
sement de chaque budget annuel.

On peut en déduire l'augmentation réelle.

TABEL 1. TABLEAU 1.

Begroting Volksgezondheid T erugkerende kesten Budget de la Santé publique - Frais récurrents.

Basinsindex Exer- Index de base
Jaar Raming van de begroting cice Prévisions du budget

J972 10 579,2 100,00 (1,02)3 100,00 1972 10 579,2 100,00 (1,02)3 100,00
J973 14 121,2 J33,47 (l,02)5 103,96 1973 14 121,2 133,47 (1,02)5 103,96
1974 J5462,1 146,15 (1,02)8 J 10,41 1974 15462,1 146,15 (1,02)8 110,41
1975 21608,9 204,26 (1,02)14 114,34 1975 21608,9 204,26 (1,02)14 124,34
1976 26522,7 2.50,71 (1,02)22 145,68 1976 26522,7 250,71 (1,02)22 145,68
1977 .10988,.1 292,91 (1,02)26 1S7,n 1977 30988,3 292,91 (1,02)26 157,72

In rabel 2 wordr verder een vergelijking gemaakr met
de globale rijksbegroting (gewone begroting tot in 1974;
lopende uirgaven vanaf 1975).

TABEL 2.

Vergelijkùlg met de Rikjsbegroting llopende uitgauen}.

Le tableau 2 établit, d'autre part, une comparaison entre
le budget de la Santé publique et celui des Voies et Moyens
(budget ordinaire jusqu'en 1974; dépenses courantes depuis
1975).

TABLEAU 2.

Comparaison avec le budget national (dépenses courantes).

Begroting Budget de la
Jaar Rijksbegroting Volksgezondheid 0/0 Année Budget national Santé publique %

1972 376534 10579;1 2,81 1972 376534 10 579,2 2,81
1973 422923 14 121,2 3,34 1973 422 923 14121,2 3,34
1974 507282 15462,1 3,05 1974 507282 15 462,1 3,05
1975 593103 21608,9 3,64 1975 593103 21608,9 3,64
1976 719376 26522,7 3,59 1976 719376 26522,7 3,59
1977 836068 30855,1 3,69 1977 836068 30855,1 3,69

B. Onüeding. va" de globale cijfers. B. Analyse des chiffres globo" ..r,

De ~ rerugkercnde ~ uirgaven worden naargelang hun
aard ontlecd in verschillende caregorieën, Uit deze onrleding
blijkr dar het departement zeer gediversitieerde opdrachren
te vervullen heefr, Deze verschillcnde soortcn uirgaven ver-
gen enige nadcre toelichring :

I) Als werkingskosren worden beschouwd de personeels-
uirgaven, de verbruiksuirgaven en de kapiraaluirgaven voor
de aankoop van duurzaam materiaal, Het begrip .. werkings-
kosren » rnoer in ruime zin opgevar worden en nier in de
betekenis van" algemene kesten ~. Met uitzondering immers
van de werkingskosten voor her wetenschappelijk perso-
neel werden alle personeelskosten opgenomen, zowel voor
het zuiver administratief personeel als voor het personeel
dat belasr is met een meer specifieke funcrie (bvb. de farrna-
ceurische inspectie, de eetwareninspecne, de geneesheren van
de adminisrrarieve gczondheidsdiensr, hcr personeel dar zich
Illet de rcglcrnentering van de geneeskundc bezighoudr).

Les dépenses recurrentes ont été analysées en différentes
catégories selon leur nature. Il résulte de cene analyse que
le département a à accomplir des tâches très diversifiées. Ces
différentes sortes de dépenses nécessitent quelques expli-
cations:

1) Sont considérées comme des frais de fonctionnement,
les dépenses de personnel cr de consommation ainsi que
les dépenses de capital destinées à l'achat de materiel dura-
ble. La notion de .. frais de fonctionnement " doit être com-
prise dans l'acception large de celle-ci et non dans le sens
de .. frais généraux », En effet, à l'exception des frais de
fonctionnemenr relatifs au personnel scientifique, tous les
frais de personnel y som repris, aussi bien ceux concernant
le personnel purement administratif que les frais concernant
le personnel chargé d'une mission plus spécifique (par exem-
ple l'inspection pharmaceutique, l'inspection des denrées
alimentaires, les médecins du service de santé administra-
tif, le personnel qui s'occupe de la réglementation de la
médecine).
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Uit de hiernavolgende vergelijkende tabel kan worden op-
gemaakt dat de « werkingskosten ", procentueel gezien, eer-
der een dalende trend vertonen.
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Du tableau comparatif ci-après, il est permis de conclure
que les « frais de fonctionnement ", exprimés en pourcen-
tages, présentent plutôt une tendance à la baisse.

TABEL 3. TABLEAU 3.

Werkillgskosten. Frais de fonctionnement.

Ten overstaan van Par rapport aux
Jaar Ramingen de totale uitgaven Année Estimations dépenses globales

1972 920.2 8,70 1972 920,2 8,70
1973 1061,7 7,52 1973 1061,7 7,52
1974 1201,6 7,77 1974 1201,6 7,77
1975 1505,2 6,97 1975 1505,2 6,97
1976 1827,4 6,89 1976 1827,4 6,89
1977 2194,4 7,08 1977 2194,4 7,08

2) Uitgaoen ill uerband met de gevolgell uan de oorlogen
1914-1918 en 1940-1945.

De voornaamste uitgaven zijn de toelagen van het Rijk
aan de twee nationale werken voor oorlogsslachroffers nI.
her Nationaal Werk voor Oudstrijders en Oorlogsslachrof-
fers (N. W. O. S.) en her Narionaal Werk voor Oorlogsin-
validen (N. W. O. I.).

Her groorsre gedeelre van die kesten (in 1976 ca. 84 %)
kornt op rekening van de gratis medische verzorging yan
de oorlogsinvaliden, Er zij hier opgemerkt dar her fcit dar
deze uirgave gedragen wordt door her Rijk een belangrijke
verschuiving van lasren veroorzaakr die anders door her
R. I. Z. I. V. zouden moeren gedragen worden.

Deze post evolueerr langzamer dan die van de globale
uitgaven, omdat het aanral gerechtigden langzaam vermin-
derr, rerwijl daarenregen de kesten per gerechtigde stijgen.

2) Dépenses se rapportant aux séquelles des guerres 1914-
1918 et 1940-1945.

Les principales dépenses sont les subventions de l'Etat
accordées aux deux œuvres nationales des victimes de la
guerre, à savoir l'Œuvre nationale des Victimes de la
guerre (O. N. V. G.) ct l'Œuvre nationale des Invalides de
guerre (O. N. I. G.).

La plus grande partie de ces frais (± 84 % en 1976)
est imputable aux soins médicaux gratuits administrés aux
invalides de guerre. Il y a lieu de remarquer que la prise
en charge par l'Etat de cette dépense provoque un impor-
tant déplacement de charges qui, s'il en était autrement,
devraient être supportées par 1'1.N. A. M. I.

Ce poste évolue plus lentement que les dépenses globa-
les parce que le nombre des ayants droit diminue peu à peu,
alors qu'au contraire les frais par ayant droit augmentent.

TABEL 4. TABLEAU 4.

Uitgauen uoor de oorlogsslachtoffers. Dépenses en faveur des victimes de guerre.

Pourcentages
0/0 ten oversraan par rapport aux

Jaar Raming van de totale uirgaven Année Estimation dépenses globales

1972 1103,8 10,43 % 1972 1103,8 10,43 %
1973 1230,8 8,72 % 1973 1230,8 8,72 %
1974 1312,8 8,49% 1974 1312,8 8,49%
1975 1433,2 6,63 % 1975 1433,2 6,63 %
1976 1749,6 6,60% 1976 1749,6 6,60%
1977 2121,0 6,84 % 1977 2121,0 6,84%

3) Uitgaven in verband mn de Openbare Onderstand.

Deze categorie uitgaven heefr, zoals bliikr uit de onder-
staande rabel, een belangrijke evolurie ondergaan in de
loop van de desberreffende periode.

3) Dépenses aHére11tes à rAssistance publique.

Cette catégorie de dépenses a, comme il résulte du tableau
ci-après, subi une importante évolution au cours de la
période en question.

TABEL 5. TABLEAU 5.

Uitgaven voor de Openbare Onderstand. Dépenses en faveur de J'Assistt111ce publique.

% Pourcentages
ten overstaan van par rapport aux

Jaar Raming Evolutie de totale uitgaven Année Estimation Evolution dépenses globales

1972 1497,1 100,00 14,15 1972 1497,1 100,00 14,15
1973 2329,2 U5,58 16,49 197.1 2329,2 155,58 16,49
1974 2913,0 194,.58 18,84 1974 2913,0 194,58 18,84
1975 5408,4 361,26 25,03 1975 5408,4 361,26 25,03
1976 5814,3 388,37 21,92 1976 5814,3 388,37 21,92
1977 5158,1 344,54 16,65 1977 5158,1 344,54 16,65



Deze evolutie, die vooral gekenmerkt wordt door een spec-
taculaire stijging in 1975, is het gevolg van de opties die in
het kader van het sociale beleid in dit domein werden geno-
men, namelijk:

- het invoeren van het recht op het bestaansminimum,
waarvoor in 1975 een nieuw krediet van 675 miljoen moest
worden uitgetrokken.

- de stimulering van het gehandicaptenbeleid in de
sector waarvoor het departement veranrwoordelijk is, name-
lijk de medisch-pedagogische instellingen voor gehandicapte
kinderen en de gezinsvervangende tehuizen voor volwassen
gehandicapten (inrernaren en semi-inrernaren). Sedert her
koninklijk besluit van 20 rnaart 1973 en de sociale beroe-
ring in die sector in 1974 werden zowel kwantiratief als
kwalitatief belangrijke maatregelen getroffen die deze evolu-
rie van de uitgaven heeft veroorzaakt.

4) Pret/entieue geneeskunde.

De prevenrieve geneeskunde is een van de hoofdraken
van het departement. Deze taak wordr vervuld enerzijds
door het versrrekken van subsidies aan allerlei nationale en
internationale verenigingen, bonden en liga's die gesricht
werden met her oog op de strijd tegen de grote ziekten en
plagen, :mdcrtijds door her financieren van specifieke raken
van prevenrieve geneeskunde op reglementaire basis, als daar
zijn het medisch schoohoezlchr, her opsporen van de tuber-
culose, her cpsporen van kanker en, sederr 1975, her bever-
deren van de geesreshygiëne. Daaronder valt ook de genees-
kundige informatie en voorlichting van de bevolking.

De evolutie van deze uitgaven is de volgende:

TABEL 6.

UitgaveIl uoor preoentieue geneeskunde.
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Cette évolution, qui se caractérise surtout par une aug-
mentation spectaculaire en 1975, est la conséquence des
options de politique sociale qui ont été prises en ce domaine,
en l'occurrence:

- l'instauration du droit au minimum vital, pour lequel
il a fallu inscrire un nouveau crédit de 675 millions en
1975;

- la stimulation de la politique en faveur des handica-
pés dans le secteur dont le département est responsable, à
savoir les établissements médico-pédagogiques pour enfants
handicapés et les homes remplaçant le foyer pour handica-
pés adultes (internats et semi-internats). Les mesures im-
porrantes, tant des points de vue quantitatif que qualitatif,
prises depuis l'arrêté royal du 20 mars 1973 et l'agitation
sociale qu'a connue ce secteur en 1974 sont à l'origine de
cette évolution des dépenses.

4) Médecine préventive.

La médecine préventive est l'une des raisons d'être du dé-
partement. Cette mission est remplie, d'une part, par l'oc-
troi de subventions à diverses associations, unions et ligues
nationales et internationales fondées en vue de combattre
les grandes maladies ct les fléaux importants et, d'autre
part, par le financement de tâches spécifiques de médecine
préventive sur une base réglementaire, comme l'inspection
médicale scolaire, le dépistage de la tuberculose, le dépis-
tage du cancer et, depuis 1975, la promotion de l'hygiène
mentale. Ces catégories comprennent également l'informa-
tion médicale de la population.

L'évolution de ces dépenses est la suivante:

TABLEAU 6.

Dépenses de médecine préventive.

% ren over- Pourcentages
staan van Exer- par rapport aux

Jaar Ramingen Evolurie de totale uirgaven cice Estimations Evolution dépenses globales

.1972 1849,4 100,00 17,48 1972 1849,4 100,00 17,48
1973 2282,3 123,41 16,16 1973 2282,3 123,41 16,16
1974 2603,0 140,75 16,83 1974 2603,0 140,75 16,83
1975 3254,1 175,95 15,06 1975 3254,1 175,95 15,06
1976 4142,2 223,98 15,62 1976 4142,2 223,98 15,62
1977 5379,1 290,86 17,36 1977 5379,1 290,86 17,36

5) Curatieue gmeeskll1lde. 5) Médecine curative.

Inzake de curatieve geneeskunde zijn de opdrachren
van reglemenrerende en conrrolerende aard; de uirgaven die
hiermedc verband houden zijn in feire terug te vinden in de
algemene wcrkingskosten, aangezicn her hoofdzakelijk perso-
neelskosren betrefr,

De bedragen die onder deze rubriek in de tabel voorko-
men, zijn uitsluitend kredieren die bestemd zijn voor de
tussenkomst van 25 % die de Staar krachrens de wet van
23 december 1963 op de ziekenhuizen moet betalen in de
hospitalisatiekosten, welke voor de overige 75 % ten laste
zijn van het R. I. Z. I. V.; daarbij komr nog het supple-
ment voor de universitaire ziekenhuizen dar volledig door de
Sraat wordr betaald. Deze uitgave vormt een belangrijk ge-
deelte van de begroting van het departement (cfr. tabel 7) en
is her gevolg van de forse stijging van de ziekenhuiskosten die
mede aan de basis ligt van de financiële zorgen van her
R.I. Z.I. V.

la médecine curative a une mission de réglementation et
de contrôle; les dépenses y afférentes se retrouvent en fait
dans les frais généraux de fonctionnement, puisqu'il s'agit
principalement de frais de personnel.

Les montants qui figurent au tableau sous cette rubrique
sont des crédits affectés exclusivement à l'intervention de
25 % qui, en vertu de la loi du 23 décembre 1963 sur les
hôpitaux, doit être payée par l'Etat dans les frais d'hos-
pitalisation, dont les 75 % restants sont supportés par
1'1.N. A. M. I.; il convient d'y ajouter encore le supplé-
ment destiné aux hôpitaux universitaires, qui est totale-
ment à charge de l'Etat. Cette dépense constitue une part
importante du budget du département (voir tableau 7) et
résulte d'une forte augmentation des frais d'hospitalisation,
qui se trouve en partie à la base des soucis financiers de
n. N. A. M. I.
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TABEL 7. TABLEAU 7.

Ziekenhuiskosten, Frais d' hospitalisation.
% Pourcentages

ten overstaan van Exer- par rapport aux
Jaar Ramingen Evolurie de totale uitgaven cice Estimation Evolution dépenses globales

1972 3 114,8 100,00 29,44 1972 3114,8 100,00 29,44
1973 4956,0 159,11 35,12 1973 4956,0 159,11 35,12
1974 4767,9 153,07 30,84 1974 4767,9 153,07 30,84
1975 6380,5 204,84 29,57 1975 6380,5 204,84 29,57
1976 8152,3 261,73 30,74 1976 8152,3 261,73 30,74
1977 10479,1 336,43 33,81 1977 10479,1 336,43 33,81

In het verslag over de ziekteverzekering van de heer
J. Petit worden vele bladzijden aan dit probleem gewijd.

Om deze forse stijging enigszins af te remmen werden
in een recent verleden rwee maatregelen genomen waarvan
de uirwerking zich slechrs op lange termijn zal laren gevoe-
leu.

- de previsionele prijs, dit wil zeggen een prijs die voor-
af werd berekend op basis van een vcranrwoorde begroting
opgesteld volgens bepaalde richtlijnen; deze prijs wordt con-
rractueel bepaald en is definitief, Hierdoor wordt de behcers-
verantwoordelijkheid grorcr:

- de normaneve planning van de ziekcnhuisbouw, waar-
door de onveranrwoorde stijging van her aantal ziekenhuis-
bedden zal kunnen worden afgerernd,

6) Gezinsheleid.

De uitgaven in verband mer her gezinsbeleid omvanen
hoofdzakeliik de roelagen die uitgekeerd worden aan de
instellingen (zowel uit de openbare als uit de privé-sector)
die: zich bezig houden met gezins- en beiaardenhulp. Sederr
1974 omvatten deze uirgaven ook de roelagen aan de centra
voor rnaatschappeliik werk uit de: privé-secror,

Le rapport de M. J. Petit sur l'assurance maladie consacre
de nombreuses pages à ce problème.

Afin de freiner quelque peu cene hausse considérable,
deux mesures ont été prises dans un passé récent. Toutefois,
leur effet ne sera perceptible qu'à long terme. Il s'agit, en
l'occurrence:

- du prix prévisionnel. c'est-à-dire d'un prix préalable-
ment calculé sur la base d'un budget justifié, établi selon
certaines directives: ce prix. fixé contractuellement, est défi-
nitif. La responsabilité de la gestion s'en trouve renforcée;

- de la planification imnérarive de la construction des
hôpitaux, qui permettra de freiner l'accroissement injustifié
du nombre de lits d'hôpital.

6) Politique [amiliale.

Les dépenses relatives à la politique familiale compren-
nent nrincipalemenr les subventions allouées aux organis-
mes (privés et publics) qui s'occupent d'aide familiale et
d'aide aux personnes âgées. Depuis 1974, ces dépenses com-
prennent également les subventions aux centres d'aide so-
ciale du secteur privé.

TABEL 8, TABLEAU 8.

Uitgaven uoor ge:Ï1lSbeleid. Dépenses de politique familiale.

% Pourcentages
ten oversraan van Exer- par rapport aux

Jaar Ramingen Evolutie de totale uirgaven erce Estimations Evolution dépenses globales

1972 563,2 100,00 5,32 1972 563,2 100,00 5,32
1973 753,2 133,74 5,33 1973 753,2 133,74 5,33
1974 845,0 150,04 5,46 1974 845,0 150,04 5,46
1975 1231,0 218,57 5,70 1975 1231,0 218,57 5,70
1976 1747,5 310,28 6,59 1976 1747,5 310,28 6,59
1977 2178,7 386,84 7,03 1977 2 178,7 386,84 7,03

Sedert 197.S is deze secror geregionaliseerd en rnaakte
hij het voorwerp uit van volgens de gewesten verschillende
reglemenreringen.

7) Wete"scbapsbeleid.

De kredieren voor wetenschapsbeleid van het departe-
ment van Volksgezondheid vinden hun besremming in de
uitgaven van de volgende wetenschappelijke organismen

- het lnsriruut voor Hygiène en Epidemiologie;
- de Koninklijke Acaderniën voor Gcnecskunde;
- het Fonds voor Mcdisch Wetenschappelijk Onderzoek.

Ce secteur. qui est régionalisé depuis 1975, a fait l'objet
de réglemenrarions différentes scion les régions.

ïJ Politique scientijique,

Les crédits de politique scientifique du département de la
Santé publique sont affectés aux dépenses des organismes
scientifiques suivants :

Institut J'Hygiène et d"Epidémiologie.
Académies royales Je médecine.
Fonds de la recherche scientifique médicale.
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Uitgaven uoor ioetenschapsbeleid.
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TABLEAU 9.

Dépenses de politique scientifique.

Pourcentages
% ten overstaan van Exer- par rapport aux

Jaar Ramingen Evolutie de totale uitgaven erce Estimations Evolution dépenses globales

1972 354,4 100,00 3.29 1972 354,4 100,00 3,29
1973 395,9 111,70 2,80 1973 395,9 111,70 2,80
1974 548,8 154,85 3,55 1974 548,8 154,85 3,55
1975 666,3 188,00 3,08 1975 666,3 188,00 3,08
1976 837,5 236,31 3,16 1976 837,5 236,31 3,16
1977 1011,1 285,30 3,26 1977 1011,1 285,30 3,26

8) Financiêle uitgauen. 8) Dépenses financières.

" Financiële uitgaven .. zijn de Iasren die voortspruiten
uit leningen die door ondergeschikre besruren voor hun ge-
subsidieerde investeringen bij her Gerneenrekredier werden
aangegaan en waarvan de Staat de aflossing en de renten
op zich neernt. Deze leningen vervangen de rechtstreekse
subsidies, In feite gebeurt hier een verschuiving van lasten
die normalirer zouden moeren voorkomen in de begroting
van de Openbare Schuld.

TABEL 10.

Financiële uitgave".

Les " dépenses financières .. sont les charges qui résultent
d'emprunts contractés par les pouvoirs subordonnés auprès
du Crédit communal pour leurs investissements subven-
tionnés et dont l'Etat prend en charge l'amortissement et
les intérêts. Ces emprunts remplacent les subsides directs.
En fait il y a, en l'occurrence, un déplacement de charges
devant notamment figurer au budget de la Dette publique.

TABLEAU 10.

Dépenses [inancières.
Pourcentages

% ren overstaan van Exer- par rapport aux
Jaar Ramingen Evolutie de totale uitgaven cice Estimations Evolution dépenses globales

1972 1176,3 100,00 Il,12 1972 1176,3 100,00 11,12
1973 1107,1 94,12 7,84 1973 1107,1 94,12 7,84
1974 1270.0 107,97 8,21 1974 1270,0 107,97 8,21
1.975 1730,0 147,07 8,01 1975 1730,0 147,07 8,01
1976 2251,9 191,44 8,49 1976 2251,9 191,44 8,49
1977 2366.8 201,20 7,64 1977 2366,8 201,20 7,64

ß. - INVES'ŒIlINCSUITCA VEN. n. - DEPENSES D'INVESTISSEMENT.

De rabellen in bijlage (zie bijlagen 2 en 3) geven een
overzichr van de werkelijke invesreringen (vastleggingen)
gedurende de [aren 19ï2 tot 1975. Voor de [aren 1976 en
1977 worden de ramingen inzake de vastleggingen (pro-
gramma's) gegeven.

De eersre rabel (zie bijlage 2) geefr de onderverdeling van
de vastleggingen volgens hun budgertaire oorsprong. De
vastleggingskredieren worden immers onder verschillende
vormen op de begroting uirgerrokken : als budgerraire
vasrleggingskredieren (gesplitste kredieten), als nier-gesplirste
kredieren die dienen tot stijving van budgertaire fondsen
(Fonds voor Economische Expansie, Fonds voor de Strijd te-
geu de Hiudcr) of als machrigingen om leningcn aan re gaan
bi] hel Gemccnrckrcdicr (openbarc bcsruren) of bij andere
finauciëlc instcllingcn (privé-instcllingen).

111 cen rwccdc rabel (zie bijlage 3) vinden wi] de onderver-
Jding van de vasrleggingen gegeven per secror waarin de
invesreringen werden vasrgelegd (ziekenhuissecror, warerzui-
vering, warerbedeling, enz.),

Bij de beoordeling van bovenvermelde cijfers mag nier uit
het oog worden verloren dar de « vasrleggingen » op de
riiksbegroring slechrs hetrckking hebben op het gesuhsi-
diccrde gedcclte. Dit gedeclrc kan schornrnelcn "an 50 ~t.
tor 80 % volgcns Je sccrorcn of, rot in 19ï5, in de mcdisch
sociale -cctor naar ~l'bng hcr Je prin: of de opcnbarc sccror
hetrof (rcspecrievclijk 50 oit, en 60 %).

les tableaux annexés au rapport (voir annexes 2 et 3)
donnent un aperçu des investissements réels (engagements)
réalisés au cours des années 1972 à 1975. Pour les années
1976 et 1977, ces tableaux concernent les prévisions en
matière d'engagements (programmes).

les premiers tableaux (voir annexe 2) donnent la sub-
division des engagements selon leur origine budgétaire. En
effet, les crédits d'engagement sont prévus au budget sous
différentes formes notamment en tant que crédits d'enga-
gement budgétaire (crédits dissociés), en tant que crédits
non dissocies, destinés à alimenter des fonds budgétaires
(Fonds d'expansion économique, Fonds pour la Lutte contre
les Nuisances) ou en tant qu'autorisations d'emprunt auprès
du Crédit communal (administrations publiques) ou auprès
J'autres organismes financiers (organismes privés).

lin second tableau (voir annexe 3) donne la subdivision
des engagements suivant les secteurs dans lesquels les in-
vestissements ont été engages (secteur des hôpitaux, épura-
tion des eaux, distribution de l'eau, etc.).

Pour apprécier les chiffres précités, il ne faut pas perdre
de vue que les .. engagements .. du budget national n'ont
trait qu'à la panic subventionnée. Cene partie peut varier
de 50 % à 80 %, suivant les secteurs ou, jusqu'en 19ï5
Jans le secteur médico-social, selon qu'il s'agissait du sec-
teur privé ou du secteur public (respectivement 50 % et
60 ~o).
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Il. - ALGEMENE BESPREKING.

1. - Yolksgezondheid.

A. - Algemeenheden.

Vraag:

Kredieten voor volksgezondheid zijn uitgetrokken op na-
tionale, gewestelijke en culturele begrotingen, evenals op de
begrotingen van Sociale Voorzorg en van Volksgezondheid.
Her is een waarboel waar geen enkel lager bestuur nog aan
uit kan.

Op welke verschillende begrotingen zijn die kredieren
precies uirgetrokken en welke is de aard van die kredieten ?

Anuooord :

1. De kredieren voor volksgezondheid zijn gespreid over
verscheidene departemenren, en dit op grond van de respec-
rievelijke bevoegdheden van die departementen,

Op grond van her document ., Essai d'évaluation des dé-
penses de santé de la Belgique: au cours de l'exercice 1975,
par le Or A. Hougardy •• komen wij rot de volgende alge-
mene verdeling .

A. Departement uan Volksgezondheid en van bet Ge:;11:

Kredieren voor:

- de curarieve gezondheidszorgen;
- de algemene en prevenrieve gezondheidszorgen;
- het leefmilieu,
- de speciale medisch-sociale hulp;
- de wetenschappelijk onderzoek;
- de algemene administratie.

B. Departement von Tewerkstelling en Arbeid:

Kredieten voor:

- de arbeidsveiligheid;
- de arbeidshygiëne;
- de arbeidsgeneeskunde;
- opzoekingen en studies;
- de comités voor veiligheid en hygiëne;
- de geklasseerde insrellingen,
- de industriële afval;
- de gehandicapren (individuele en collecrieve presta-

ries).

C. Departement van Sociale Voorzorg :

Kredieren voor:

- de dienst gezondheidszorgen;
- de invaIiditeitskassen;
- de uitkeringen aan gehandicapten;
- de nationale kas voor rusrpensioenen;
- de sociale zekerheid koopvaardij;
- her fonds voor beroepsziekten;
- her fonds voor arbeidsongevallen.
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II. - DISCUSSION GENERALE.

1. - Santé publique.

A. - Généralités.

Question:

Des crédits destinés à la Santé publique som inscrits aux
budgets nationaux, régionaux et culturels ainsi qu'aux bud-
gets de la Prévoyance sociale et de la Santé publique. La
confusion est telle qu'aucune administration subordonnée
ne s'y retrouve.

Quels som exactement les différents budgets auxquels
tOUSces crédits sont inscrits et quelle est la nature de ces
crédits?

Réponse:

I. Les crédits destinés à la Santé publique sont répartis
entre divers départements selon les compétences respectives
de ceux-ci.

Sur la base du document intitulé «Essai d'évaluation
des dépenses de santé de la Belgique au cours de l'exercice
1975 •• dont l'auteur est le Dr. A. Hougardy, cette réparti-
tion est la suivante:

A. Département Je la_Santé publique et de la Famille:

Crédits pour:

- les soins de santé curatifs;
- les soins de santé généraux et préventifs;
- l'environnement;
- l'aide médico-sociale spéciale;
- la recherche scientifique;
- l'administration générale.

B. Département de l'Emploi et du Travail:

Crédits pour:

- la sécurité du travail;
- l'hygiène du travail;
- la médecine du travail;
- les recherches et études;
- les comités de sécurité et d'hygiène;
- les établissements classés;
- les déchets industriels;
- les handicapés (prestations individuelles et collectives).

C. Département de la Préuoyancesociale:

Crédits pour:

- le service des soins de santé;
- les caisses d'invalidité;
- les allocations aux handicapés;
- la caisse nationale des pensions de retraite;
- la sécurité sociale de la marine marchande;
- le fonds des maladies professionnelles;
- le fonds des accidents du travail.
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D. Ministerie van [ustitie : D. Ministère de la Justice :

Kredieten voor: Crédits pour:

- de medico-farrnaceutische diensren van de strafinrich-
tingen;

- de rnedico-farrnaceutische diensren van de jeugdbe-
scherming.

E. Ministerie van Landsuerdediging :

Kredieten voor:

- de medische staf;
- de scholen van de gezondheidsdiensten;
- de gezondheidszorgen l'an de gevechtseenheid;
- de gezondheidszorgen in de militaire ziekenhuizen;
- de mobilisatiecentra;
- de bevoorrading.

F. Mi"isteric va" Landbouto :

Krcdicrcn voor :

- de vecstapel : de strijd regen vccziekren;
- de strijd regcn schadelijke dieren en planren;
- de regularisaric van her warerregime;
- de hydrologische srudie van de nier-bevaarbare water-

lopen,
- de kwaliteit van melk en zuivel;
- her narionaal bureau voor de melk;
- onderzoekingen (I. R. S. I. A.);
- gestorven dieren:
- enz.

G. Ministerie va" Ope"bare Werke,,:

Kredieten voor:

- srudies betreffende de ruimtelijke ordening;
- de planning van greene zones;
- de sruwdam te Nisramont;
- hct Nationaal Instituut van de Huisvesring;
- de Nationale Maatschappi] van de Huisvesring;
- het Narionaal Fonds voor de Huisvesting;
- de polders "an her Waasland;
- de sruwdammen en spaarbekkens;
- enz.

H. Mi"isterie va" Naüonale Opvoeding :

Kredieren voor:

- de pedagogie en de psychologie van her kind:
- her transport van gehandicapre leerlingen;
- de P. M. Sc-centra;
- de huisvesting van leerlingen in de verpleegkunde;
- de sport- en speelterreinen;
- de erelonen l'an de gcneesheren;
- subsidics aan het lnsriruut voor Tropische Geneeskun-

dc;
- de stichting ßorn-Bungc.

- les services médico-pharmaceutiques des établissements
pénitentiaires;

- les services médico-pharmaceutiques de la protection
de la jeunesse.

E. Ministère de la Défense nationale :

Crédits pour:

- le staff médical;
- les écoles du service de santé;
- les soins de santé des unités de combat;
- les soins de santé des hôpitaux militaires;
- les centres de mobilisation;
- les approvisionnements.

F. Miltistère de l'AgriclIlture :

Crédits pour:

- la lutte contre les maladies contagieuses du bétail;
- la lutte contre les animaux et les végétaux nuisibles;
- la régulation du régime des eaux;
- l'étude hydrologique des cours d'eau non navigables;

- la qualité du lait et de ses dérivés;
- l'Office national du lait;
- la recherche (I. R. S. I. A.);
- les animaux mortS;
- etc.

G. Millistère des Traoaux plIblies :

Crédits pour:

- les études d'aménagement du territoire;
- les espaces vertS;
- Ie barrage de Nisramont;
- l'Institut national du logement;
- la Société nationale du logement;
- le Fonds national du logement;
- les polders du pays de Waes;
- les barrages et bassins-réservoirs;
- erc.

H. Mil1;stère de l'Educatit»: nationale :

Crédits pour:

- la pédagogie et la psychologie de l'enfant;
- le transport des élèves handicapés;
- les centres P. M. S.;
- le logement des élèves-infirmières;
- les terrains de sport et de jeu;

les honoraires des médecins;
les subsides il l'Institut de médecine tropicale;

la fondation Born-Bunge.
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2. Het grootste gedeelte van de begroting van her depar-
tement van Volksgezondheid en van het Gezin is nationaal,
De materies waarvoor kredieten uitgetrokken worden op de
culturele begrotingen blijven volledig tot de bevoegdheid
behoren van de Minister van Volksgezondheid. In feite
berrefr het een gedeelre van zijn begroring waarvoor mach-
tiging wordt verleend door de decreten van de Cultuur-
raden.

De voornaamste kredieten die momenteel in dit geval
verkeren zijn:

- de uitgaven voor medisch schooltoezicht;

- de onderwijskosten en srudietoelagen;
- de voorlichting inzake anticonceprie;
- de werken in de jeugdherbergen van de Staat;
- her medische toezicht op de sportbeoefenaars;
- het fonds " Hofsrade »;
- de werken inzake sportinfrasrrucruur;
- de aanmoediging van de voorbereiding op her gezins-

leven;
- de subsidies voor de aanleg van speelpleinen,

Een ander gedeelre van de nationale begroring van volks-
gezondheid werd, wcgens her specifieke regionaal karakrer
ervan, overgeheveld naar de drie gewesrelijke begrotingen,
Dir gcbeurde bij koninklijk besluir van 8 januari 197.5 en,
war het warerbeleid berrefr, koninklijk besluit van 10 sep-
tember 1975.

Wat berreft de gewestelijke begrotingen werden de be-
voegdheden verdeeld in uirvoering van de wet op de voor-
bereidende gewesrvorming,

Vlaamse gewestelijke begroting.

Alle bevoegdheden inzake aangelegenheden die in de
Vlaamse gewesteliike begroting onder de secties Volksge-
zondbeid, Gezin en Water vorkomen blijven tot de bevoegd-
heid behoren van de Minister van Volksgezondheid.

Waalse gewestelijke begrot;'tg.

De bevoegdheden betreffende de Volksgezondheid en her
Gezin werden roevertrouwd aan de Minister van Pensioenen.

Wat het warerbeleid betreft is de Minister, roegevoegd
aan de Minisrer van Economische Zaken, bevoegd,

Brusselse gewestelijke begroting.

Volksgezondheid en Gezin behoren tot de bevoegdheid
van de Minister van Brusselse Aangelegenheden, en het
Waterbelcid tor die van de Staatssecrctaris voor Brusselse
Streekeconomie.

B. - Ziekenhuisbeheer.

1. lnleiding door de Minister.

1) Programmatie.

De bij de wet van 6 juli 1973 tot wuzigmg van de wer
op de ziekenhuizen voorziene programmariecomrnissies zijn
rhans alle sarnengesteld en elk op het hen roegewezen do-
mein, in volle werking.
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2. La majeure partie du budget du département de la
Santé publique et de la Famille est nationale. Les matières
pour lesquelles des crédits sont prévus aux budgets culturels
continuent à relever entièrement de la compétence du Mi-
nistre de la Santé publique. Il s'agit, en réalité, d'une partie
de son budget pour laquelle l'autorisation est donnée par
des décrets des Conseils culturels.

Les principaux de ces crédits sont actuellement :

- les dépenses en faveur de l'inspection médicale sco-
laire;

- les dépenses d'enseignement et les allocations d'études;
- l'information en matière de contraception;
- les travaux dans les auberges de jeunesse de l'Etat;
- le contrôle sportif médical;
- le Fonds «Hofstade»;

les travaux d'infrastructure sportive;
la promotion de la formation « vie familiale»;

les subsides pour la construction de plaines de jeux.

Une autre partie du budget national de la Santé publique
a été transférée aux trois budgets régionaux, en raison de
son caractère régional spécifique. Ce transfert a été opéré
par l'arrêté royal du 8 janvier 1975 et, en ce qui concerne
la politique de l'eau, par l'arrêté royal du 10 septembre 1975.

En ce qui concerne les budgets régionaux, les compé-
tences ont été réparties en exécution de la loi sur la régio-
nalisation préparatoire.

Budget de la région flamande.

Toutes les compétences pour les matières qui, dans le
budget de la région flamande, sont inscrites aux sections
respectives de la Santé publique ainsi que de la Famille et
de l'Eau, restent du ressort du Ministre de la Santé publique.

Budget de la région wallonne.

Les attributions en matière de Santé publique et de
Famille ont été confiées au Ministre des Pensions.

La politique de l'eau est de la compétence du Ministre,
adjoint au Ministre des Affaires économiques.

Budget de la région bruxelloise.

La Santé publique C( la Famille sont de la compétence
du Ministre des Affaires bru ..xelloises et la politique de
j'eau est de la compétence du Secrétaire d'Etat à l'Economie
régionale bruxelloise.

B. - Gestion des hôpitaux.

1. Introduction du Mùzisfre.

1) Programmation.

Toutes les commissions de programmation prévues par la
loi du 6 juillet 1973 modifiant la loi sur les hôpitaux sont
d'ores et déjà constituées et sont à l'œuvre, chacune dans le
domaine qui leur a été assigné.



De Nationale Prograrnmatiecornmissie, die in 1974 is ge-
start, heeft talrijke belangrijke problemen bestudeerd en
adviezen verstrekt, waarvan één reeds het voorwerp uit-
maakte van het koninklijk besluit van 3 augustus 1976,
houdende prograrnmatie van de psychiatrische ziekenhuizen.

Het advies nopens de programmatie van de algemene zie-
kenhuizen is ook reeds uirgebrachr, maar kan nog nier aan
de Ministerraad worden voorgelegd, omdat bijkomende
vraagstukken, met name de plaars waar de diensten met
bijzondere kwalificatie moeren worden gevesrigd, nog op
een oplossing wachren.

Uit de versrrekre cijfers blijkt een duidelijke evolutie naar
degelijke ziekenhuisstructuren en ook een steeds grotere
strekking om overdrijvingen bij het scheppen van infrastruc-
ruur regen te gaan. Beide programma's houden een noodzaak
in van een vermindering van het rhans besraande aantal bed-
den en een berere benadering, zowel kwantitatief als kwalita-
tief, van de geraamde behoeften.

De grootste aandacht van de Nationale prograrnrnatie-
commissie gaar thans naar her programmeren van de zoge-
naamde zware rnedische apparatuur en met name naar de
elf rubrieken die op eensluidend advies van de Ziekenhuis-
raad werden overgenomen in het koninklijk besluit van
16 juni 1976.

Encf'~ijd5 werd aangedrongen op de prioritaire behande-
ling van deze aangelegenheid; anderziids werd de verbinte-
nis aangegaan om alle aanvragen rerzake in beraad te hou-
den rordar een definitief advies kan worden versrrekt,

Het grote belang van dit probleem werd uitvoerig belicht
bij de bespreking van de programmawet 1975-1976. Af-
gaande op de massa aanvragen die in dar verband op het
Departement toekwamen lijkt de roesrand nog moeilijker
te zijn geworden. De vraag kan worden gesteld of de zie-
kenhuisbehcerders wel voldoende bewusr zijn van her be-
lang van dC7£ aangelegenheid, aangezien zeer velen uit-
gaan van de verondersrelling dar hun ziekenhuis slechts kan
blijven besraan als 7£. over her volledige gamma van die
zware appararuur beschikken.

Er mag bovendien nier uit her oog worden verloren, dar
het verlenen van cen 100 % toelage noodzakelijk moet ge-
paard gaan met cen ernstige herziening van de rerugbera-
lingstarieven van het R. I. Z. I. V. en dar de huidige geassimi-
leerde honoraria voor het gebruik van axiale tomografen
moeren vervangen worden door ernsrige rarieven die elk
gevaar voor overdrijving uitsluiten. Van deze gelegenheid
kan gebruik worden gemaakr, om de medische honoraria los
te maken van de investeringskosten en om voor elk van de
kosrenfactoren een duidelijk belasringregeling te bepalen,

Tenslorte tracht de Nationale Programmacommissie een
programmatic uit te werken voor de oprichting van • zeer
gespecialiseerde eenheden ", met name voor radiotherapeuri-
sche megavolrbestraling, harrchirurgie en neurochirurgie.

De Regionale Programmariccommissics zijn pas met hun
werkzaamheden gesrart en zullen slechts zekere resultaren
knnnen voorleggen op her ogenblik dar de nationale criteria
zijn bepaald, Voor her ogenblik wordr cvenwel zcer nuttig
voorbereidend werk verricht o.rn, her invenrariëren van de
huidige voorzieningen en her bepalen en omschrijven van
de subregio's,

Steeds op gebied van de planning, maar enigszins buiren
de bevoegdheid van de prograrnmariecommissies, moet een
grote achrersrand worden ingelopen in verband met de
medisch-pedagogische instituren voor minderjarigen en de
insriruren voorzien bij her koninklijk besluit n' 81 van
10 novernbcr 1967 tot oprichting van een fonds van me-
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La Commission de programmation nationale, qui a en-
tamé ses travaux en 1974, s'est penchée sur un grand nom-
bre de problèmes importants et a émis des avis, dont un a
déjà fait l'objet de l'arrêté royal du 3 août 1976 portant
programmation des hôpitaux psychiatriques.

Si l'avis relatif à la programmation des hôpitaux généraux
a, lui aussi, déjà été émis, il n'a pas encore été possible de
le soumettre au Conseil des Ministres, étant donné qu'il faut
encore apporter une solution à des problèmes subsidiaires,
notamment celui du lieu d'implantation des services à quali-
fication spéciale.

Les chiffres fournis font apparaître une nette évolution
vers des structures satisfaisantes en matière d'hôpitaux et, en
outre, aussi une tendance croissante à éviter la création
d'infrastructures superflues. Les deux programmes impli-
quent la nécessité d'une réduction du nombre de lits exis-
tants et d'une meilleure approche des prévisions des besoins,
tant quantitatifs que qualitatifs.

A l'heure actuelle, la Commission de programmation na-
tionale s'intéresse surtout à la programmation de l'appareil-
lage médical dit lourd et notamment aux onze rubriques qui,
sur avis unanime du Conseil des hôpitaux, ont été reprises
par l'arrêté royal du 16 juin 1976.

II a été insisté, d'une part, pour que ce problème soit exa-
miné par priorité; d'autre pan, l'engagement a été pris de
tenir en suspens toutes les demandes y relatives jusqu'à ce
qu'un avis définitif puisse être formulé.

L'intérêt primordial que revêt ce problème a été mis en
évidence lors de l'examen de la loi-programme 1975-1976.
Actuellement, la situation paraît être devenue plus cruciale
encore, à preuve l'énorme quantité de demandes qui sont
parvenues au département co cette matière. 00 peut se de-
mander si les administrateurs des hôpitaux sont suffisam-
ment conscients de l'importance de cette question étant
donné qu'un très grand nombre d'entre eux panent de l'hy-
pothèse que leur hôpital ne peut subsister que s'il dispose de
la gamme complète de cet appareillage lourd.

D'autre part, on ne peut perdre de vue que l'octroi de la
subvention à 100 % doit obligatoirement être assorti d'une
révision sérieuse des tarifs de remboursement par
1'1. N. A. M. I. et que les honoraires assimilés actuels pour
l'utilisation de tomographes axiaux devraient être rempla-
cés par des tarifs rigoureux excluant tout risque d'exagéra-
tion. Par la même occasion, il serait possible de faire en sorte
que les honoraires médicaux soient dissociés des frais d'in-
vestissements et que pour chacun des éléments constitutifs
des dépenses, un régime clair de paiement soit établi.

Enfin, la Commission nationale de programmation s'em-
ploie à élaborer des programmes pour la création d'« uni-
tés très spécialisées ", en ce qui concerne notamment la ra-
diothérapie par mégavolts, la chirurgie cardiaque et la neu-
rochirurgie.

En fait, les commissions de programmation régionale vien-
nent il peine d'entamer leurs travaux et ne pourront donc
présenter des résultats valables qu'au moment où des critè-
res nationaux auront été fixés. II n'en reste pas moins que
des travaux préparatoires très utiles sont en cours de réali-
sation en ce qui concerne notamment l'inventaire des presta-
tions actuelles, ainsi que la détermination et la délimitation
des sous-régions.

Toujours dans le domaine de la planification, mais quel-
que peu en dehors des attributions dévolues aux commis-
sions de programmation, un retard considérable doit être
résorbé en ce qui concerne les Instituts rnédico-pédagogiques
pour mineurs d'âge et les instituts prévus par l'arrêté royal
n'' 81 du 10 novembre 1967 créant un fonds de soins médico-
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disch-socio-pedagogische zorgen voor gehandicapten. Blijk-
baar bestaan op dit vlak nog grote leemten. Ook is terzake
her gevaar van gedeeltelijke wildgroei niet denkbeeldig. Der-
halve is een meer geordende en planmatige aanpak nodig,
waarbij kan worden uitgegaan van de voorstellen van het
planbureau. In een nabije toekornst zullen deze voorstellen
evenwel moeren worden gepreciseerd en aangepast aan de
werkelijke behoeften, die ernstig zullen moeten bestudeerd
worden.

2) Financiering.

a) De prijs.

De enorme stijging van de verpleegdagprijs in de zieken-
huizen is een ernstig probleem; deze factor ligr mede aan
de basis van de moeilijke financiële toestand van de ziekte-
verzekering,

Het is trouwens opvallend dar al de Westeuropese lan-
den, die van over de Arlanrische Oceaan en zelfs die achter
her ijzeren gordijn, met herzelfdc probleem te kampcn heb-
ben en dar ze evenecns naar middelen zoeken om zulks te
verhelpen en daarroe bereugclende, remmende en beheer-
sende maarregelen overwegen.

Sinds 1975 doen meer dan de helfr van de ziekenhuizen
een bcroep op het sysreem van de previsionele prijs. In
1975 en 1976 werden daaromrrenr respectievelijk 295 en
315 aanvragen ingediend. Voor 1977, voorziet men een
zelfde aanral als in 1976.

Belangrijk is de evolutie van het systeem van prijsaan-
passing en van de ingebouwde rernmechanismen, zelfs in-
dien de prakrische resulraten ervan nog nier volledig vast-
liggen.

In 1975 werd voor her eerst gebruik gemaakr van een
globaal plafond, waardoor reeds enkele uitschieters konden
worden uirgeschakeld, lngevolge gedane behoefren, werd
voor 1976 naast her globaal plafond, een geglobaliseerd
plafond voor vier kostprijselementen (onderhoud, voedings,
was- en linnea, administratie) toegepast, Aldus beschikre
men over een dubbele rem.

lngevolge voorstellen van de Ziekenhuisraad, werd voor
1977 een derde trap van maximumbcdragen voorgeschreven,
met dien versrande dar rhans achtereenvolgens drie soorren
plafonds worden tocgepast: eersr op het niveau van vier
kosrpriiselemenren afzonderlijk, vervolgens op een geglobali-
seerd plafond van de vier elementen, maar op een bedrag
dar ± 6 % lager ligt dan de som van de vier elementen
en tenslorte een algemeen maximum bedrag dar sinds 1975
uitsluitend werd aangcpasr aan de cvoluric van her index-
cijfer der consumptieprijzen.

De aanvragen voor 1977 worden thans onderzochr om,
met de nieuwe prijzen zo rnogelijk regen 1 januari 1977 te
kunnen bepalen,

Dank zij dit beheersingssysreem hebben 109 ziekenhuizen
op de 315 die een aanvraag hebben ingediend, erom ver-
zochr voor 1977 de prijs van 1975 of van 1976 te handha-
ven, zodanig dar hier ook de stijging in 1977 zal beperkt
blijven tot die van het indexcijfer.

Vermeldenswaardig is eveneens dar, alhoewel de zieken-
huispriizen nict onder roepassing van de maatregelen van
de herstclwet vallen, niertemin wordr beslisr om vanaf 1 juli
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socio-pédagogiques pour handicapés. Il semble qu'il existe
encore de graves lacunes sur ce plan et que Ie risque de
croissance sauvage ne soit pas illusoire. Dès lors, il convient
d'aborder les problèmes de manière plus ordonnée et plus
planifiée, en prenant comme point de départ les proposi-
tions formulées par le bureau du plan. Dans un proche
avenir toutefois, ces propositions devront être précisées et
adaptées aux besoins réels, qui seront soumis à un examen
sérieux.

2) Financement.

a) Les prix.

la hausse considérable du prix de la journée d'hospita-
lisation est un problème sérieux; ce facteur est également
à l'origine de la situation financière précaire de l'assurance-
maladie.

Il est d'ailleurs frappant de constater que tous les pays
d'Europe occidentale, les pays d'Outre-Atlantique, voire
même ceux qui sont situés derrière le rideau de fer, doivent
faire face au même problème et que ces pays recherchent
également les moyens de remédier à cette situation; c'est
ainsi qu'ils envisagent de prendre des mesures pour juguler,
freiner ou maîtriser cene hausse.

b) Le prix prévisionnel.

Depuis 1975, plus de la moitié des hôpitaux recourent au
système du prix prévisionnel. En 1975 et en 1976, les
demandes introduites seront élevées respectivement à 295
et à 315. Pour 1977, on prévoit un nombre égal à celui de
1976.

L'évolution du système des ajustements de prix et des
mécanismes de freinage est importante, même si les résul-
tats pratiques de cene évolution ne sont pas encore entiè-
rement établis.

C'est en 1975 qu'on a eu recours pour la première fois à
un plafond global, qui a permis d'éliminer quelques excès.
Conformément aux promesses qui ont été faites pour 1976,
un plafond globalisé pour les quatre éléments constitutifs
du prix de revient (soins, alimentation, blanchisserie et
linge, administration) a été appliqué parallèlement au pla-
fond global. Nous disposons ainsi d'un double frein.

Suite aux propositions du Conseil des hôpitaux, un troi-
sième degré de taux maxima est prévu pour 1977, étant
entendu que jusqu'à présent trois sortes de plafonds ont
successivement été appliqués: d'abord au niveau des qua-
tre éléments constitutifs du prix de revient, ensuite sur un
plafond globalisé de ces quatre éléments, mais sur un
montant inférieur de ± 6 % à la somme des quatre élé-
ments et, enfin, un taux maximum général, qui, depuis 1975,
n'a évolué qu'avec l'indice des prix à la consommation.

les demandes pour 1977 sont actuellement en cours
d'examen, de manière à ce que les niveaux prix puissent,
dans la mesure du possible, être fixés pour le 1er janvier
1977.

Grâce à ce système de maitrise des prix, 109 hôpitaux sur
les 315 qui ont introduit une demande ont sollicité pour
1977 le maintien des prix de 1975 ou de 1976, de sorte qu'ici
encore la hausse prévue pour 1977 se limitera à celle de
l'indice.

1\ y a lieu de noter également que, malgré que les prix
des hôpitaux ne tombent pas sous l'application des mesures
de la loi de redressement, il n'en a pas moins été décidé



1976, de indexering van de prijzen tot 94 % van het totaal te
beperken, wat een besparing van ± 40 000 000 F per index-
aanpassing vertegenwoordigt.

Ofschoon niet kan worden beweerd dar de evolutie op het
stuk van de verpleegdagprijs volledig is ingedijkt, kan roch
niet worden geloochend dat remmings- en beheersingsme-
chanismen werden ingesreld om stilaan tot een normale
situatie te komen.

c) De tbesaurietoestand,

De rhesaurietoestand van verschillende ziekenhuizen is
zeker niet schitterend. De kasgeldmoeilijkheden worden
veroorzaakt door de vertraging waarmede de verpleegdag-
prijs wordr bepaald, door laattijdige beraling van de derde
beralende door het achterwege blijven van de dekking der
deficits in de openbare ziekenhuizen en tenslotte door de
beperking van de kredierrnogelijkheden,

Door her Departement van Volksgezondheid werd alles ir.
her werk gesteld om die tocstand te verhelpen:

- aan de nunualiteiten werden voorschotten uitgekeerd
ten belope van : 760000 ()OO + 2 770 000 000
.3 ,BO 000 O()O;

- in 1972 en 197.3 bekwamen de ziekenhuizcn voor-
schotren teu bclope van ± 1 500 000 000;

- in 1976 werden deze voorschorten opgevoerd tot
± .3500 000 000;

- de deficits der openbare ziekenhuizen werden voor
311e berrokkencn, tot en met 1974, minstens voorlopig
geregeld,

d) De tek orteil uan de openbare ziekenhuizen,

Dit is één van de meesr berwiste problemen van de laatste
maanden, Hoewel de nieuwe reglcmentering dareert l'an
einde 1973, brak de storm pas los wanneer ze voor her
eersr werd roegepasr, meer bepaald voor de tekorten over
1974; de voorgaande [aren werden deficits, zoals voorheen,
door de Staar ren laste genomen.

Bcnevens enkele belangrijke interpellaries werden tien-
tallen beroepen bij de Raad van Srare ingediend,

Er zij nochtans aangesripr dar de priorireir die aan de
deficits werd verleend, vornameliik te wijren was aan het
aandringen van belangriike C. o. O.'s, van beheerders van
ziekenhuizen en van her Minisrerie van Binnenlandse Zaken
in verband met de voorgenomen samenvoeging van gerneen-
ten.

Her globaal rekorr voor 1974 werd voorlopig op onge-
vecr anderhalf miljocn bcpaald en werd verdeeld volgens
de weneliike voorschrifren.

Tijdens de inrerpcllaries werden uirgebreide anrwoorden
verstrekr orntrent de verschillende aspecren van her pro-
bleem.

Krachrens de programmawet 1976-1977 en artikel 77 van
de wet van 5 januari 1976 berreffende de budgerraire voor-
srellen 1975-1976, zal in feire voor 1974 en 1975 nogmaals
de spons worden gevecgd ovcr bedoelde tekorten in de defi-
citaire gemeenren. Hcr principe van de lokale en regionale
veranrwoordcliikheid bliift nochtans behouden en moet voor
1976 integraal worden roegepast.
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de limiter, à partir du 1cr juillet 1976, l'indexation des prix
à 94 % du total, ce qui représente une économie de
± 40 000 000 de F par adaptation à l'index.

Bien qu'on ne puisse prétendre que l'évolution du prix
de la journée d'hospitalisation ait été entièrement freinée,
il est cependant indéniable que des mécanismes de freinage
et de maîtrise ont été mis en place afin d'en revenir pro-
gressivement à la normale.

c) Situation de la trésorerie.

La situation de la trésorerie des différents hôpitaux n'est,
certes, pas brillante. Ces difficultés de trésoretie sont occa-
sionnées par la fixation tardive du prix de la journée d'hos-
pitalisation, par des retards de paiements dans le chef des
tiers payants, par la couverture tardive des déficits des hôpi-
taux publics et, enfin, par les restrictions en matière de cré-
dits.

Le département de la Santé publique, a tout mis en œuvre
pour remédier à cette situation:

- les mutualités se sont vu octroyer des avances, d'un
montant de: 760000 000 F + 2770 000 000 F
3 530 000 000 F;

- en 1972 et 1973, les hôpitaux ont obtenu des avan-
ces d'un montant de ± 1500000000 F;

- en 1976, ces avances ont été portées à ± 3500 000 000
F',

- jusqu'en 1974 inclusivement, les déficits des hôpi-
taux publics ont été apurés, à tout le moins provisoirement,
pour tous les intéressés.

d) Les déficits des hôpitaux publics.

Ce problème est l'un de ceux qui ont soulevé le plus de
contestations ces derniers mois. Bien que la réglementation
nouvelle date de la fin de l'année 1973, les difficultés n'ont
surgi qu'au moment où elle a été appliquée pour la pre-
mière fois, plus particulièrement en ce qui concerne les défi-
cits de 1974; pour les années précédentes ces déficits ont,
comme auparavant, été pris en charge par l'Etat.

En plus des quelques interpellations importantes qui ont
été développées, des dizaines de recours ont été introduits au
Conseil d'Etat.

Il convient toutefois de souligner que la priorité qui a été
accordée am déficits, est principalement due à l'insistance
de certaines C. A. P. importantes, de certains administrateurs
d'hôpitaux et du Ministère de l'Intérieur compte tenu des
fusions de communes prévues.

Le déficit global pour 1974 a été fixé provisoirement
à environ 1 million et demi et a été réparti suivant les
prescriptions légales.

Au cours des interpellations, des réponses détaillées ont
été fournies sur les divers aspects du problème.

En vertu de la loi-programme 1976-19ï7 et de l'article 77
de la loi du 5 janvier 1976 relative aux propositions budgé-
taires 1975-1976, on passera une fois de plus l'éponge sur les
déficits accusés par certaines communes en 1974 et 1975.
Néanmoins, le principe des responsabilités locales et régiona-
les se trouve maintenu et doir continuer à être intégralement
appliqué pour 1976.
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3) Organisatie.

In verband met de interne organisatie van de ziekenhui-
zen en het sraruut van de ziekenhuisgeneesheer verklaart de
Minister dat hij in januari 1976 een voorontwerp van wet
voor advies aan de ziekenhuisraad heefr vcorgelegd. Nadat
door de leden schrifrelijke opmerkingen waren ingediend
heeft de' raad beslist het voorontwerp verder te laten onder-
zoeken door een bijzondere werkgroep, onder voorzitrer-
schap van de voorzirrer van de Raad, Dr Buisseret.

Deez werkgroep hield russen 1 april en 1 juli 1976 negen
vergaderingen.

Ingevolge deze besprekingen werd op 22 juli 1976 een
onrwerp van advies door de werkgroep aan de Ziekenhuis-
raad voorgelegd.

Deze besliste een aanral punten van her onrwerp van
advies door de werkgroep te laten uitdiepen.

De voorzitter van de Ziekenhuisraad heeft de Minisrer
over de stand van de besprekingen ingelichr. Bij die gele-
genheid heeft de Minister de voorzitrer aangernoedigd om
in de Ziekenhuisraad verder naar ccn consensus over de
belangrijkste knelpuntcn tc blijvcn zoeken, De voorzitter
wcrd ook uitgenodigd binncn ccn redeliike termijn het ad-
vies van de Ziekenhuisraad door tc zenden.

lnmssen heefr de universitaire commissie van de Zieken-
huisraad op 7 okrober 1976 bcsluitcu geformuleerd die in
het advies zullen voorkorncn. De Minister verklaarr nu reeds
dar hij her ecns is met de inhoud van de nota dd, 7 okrober
1976 (zie Bijlage 5).

Deze nora van de universitaire commissie onderstreept
o.m, de noodzaak l'an een zekere vorm van autonomie van
elk academisch ziekenhuis t.O.V. de universireir. Wat zeggen
wil dar nauwkeurig moet worden bepaald welke dt: verhou-
ding is tusscn het academisch ziekenhuis en de universireit.
Luidens de nota wordr door de universitaire commissie er
ook de voorkeur aan gegeven dat de inning van de erelonen
gecenrraliseerd wordr,

Ook wil de universitaire commissic de academischc zie-
kenhuizen nier los zien van de andere ziekenhuizen; zij meenr
intcgendeel dar zij in het geheel van de zickenhuissecror geïn-
regreerd moeren worden.

2. Besprekiug;

I) Programmatie,

Vraag;

Hoever sraar hcr mer de zickenhuisplarming ?

Alllwoord:

De huidige stand inzake ziekenhuisplanning IS de '01-
gende:

I. - PLANNING VAN DE ALGEMENE ZIEKENHUIZEN
EN VAN DE ZIEKEl\'1-IUl5D1ENSTEN.

De Nationale Cornmissie voor Ziekenhuisprogrammatie
heeft in de loop van hct [aar 1976 een advies vcrsrrekr
waarin progrnmmariccrircria voor de algcrncnc ziekenhuizen
en zickcnhuisdiensren worden voorgcsreld.

l IS J

3) Organisation,

Au sujet de l'organisation interne des hôpitaux et du sta-
tut du médecin hospitalier, le Ministre signale qu'en janvier
1976 il a soumis un avant-projet de loi pour avis au Conseil
des Hôpitaux. Après gue ses membres eurent communiqué
leurs observations par écrit, le Conseil a décidé de faire
examiner l'avant-projet plus avant par un groupe de travail
présidé par le Dr Buisseret, Président du Conseil.

Ce groupe de travail s'est réuni neuf fois entre le 1er avril
et le 1er juillet 1976.

A la suite de ces discussions, Ie groupe de travail a sou-
mis, le 21 juillet 1976, un projet d'avis au Conseil des Hô-
pitaux.

Celui-ci a décidé de charger le groupe d'approfondir un
certain nombre de points du projet d'avis.

Le Président du Conseil des Hôpitaux a informé le Mi-
nistre de l'état des discussions. A cette occasion, le Ministre
a engagé le Président à continuer à rechercher, au sein du
Conseil des Hôpitaux, un consensus sur les principaux
points litigieux. Le Président a également été invité à com-
muniquer l'avis du Conseil des Hôpitaux dans un délai
raisonnable,

Entre-temps, la Commission universitaire du Conseil des
Hôpitaux a formulé, le 7 octobre 1976, des conclusions
qui figureront dans l'avis. Le Ministre a d'ores et déjà fait
pan de son accord sur le contenu de la note du 7 octobre
1976 (voir Annexe S).

Cette note de la Commission universitaire souligne, entre
autres, la nécessité d'assurer à chaque hôpital universitaire
une certaine forme d'autonomie vis-à-vis de l'université. En
d'autres termes, il est nécessaire de définir avec précision les
rapports entre l'hôpital universitaire et l'université. Selon la
note précitée, la Commission universitaire donne également
la préférence à un système de perception centralisée des
honoraires.

D'autre pan, la Commission universitaire ne désire pas
séparer les hôpitaux universitaires des autres hôpitaux; eUe
estime qu'au contraire ils doivent être intégrés dans l'en-
semble du secteur hospitalier.

2. Discussion.

1) Programmation,

Qllestioll :

Où en est la planification hospitalière?

Réponse :

La situation en matière de planification hospitalière se
présente actuellement comme suit:

I. - PLANlflCA TION DES HOPITAUX
ET DES SERVICES HOSPITALIERS GL"'ŒRAUX.

En 1976, la Commission nationale de Programmation
hospitalière ;1 émis un avis proposant des .critères d~ ~ro-
gr arnmarion pour les hôpitaux et les services hospitaliers
généraux.



pe~e criteria werden uitgewerkt op grond van de volgende
pnncipes :

1. Het ziekenhuisnet heeft een functionele ziekenhuis-
structuur en omvat:

1° plaatselijke ziekenhuizen, die ongeveer 5000 inwoners
bedienen;

2° gewesrelijke ziekenhuizen, die ongeveer 200 000 inwo-
ners bedienen;

3° supraregionale ziekenhuizen, die ongeveer 1 000 000
inwoners bedienen.

2. Het ziekenhuis met een hogere specialisatiegraad ver-
vult eveneens de functies van elk ziekenhuis met een lagere
specialisatiegraad. Zo vervult een supraregionaal zieken-
huis ook de functie van gewestelijk en van plaatselijk zie-
kenhuis; een gewesrelijk ziekenhuis is mutatis mutandis,
ook een plaatselijk ziekenhuis.

.3. De voorgesrelde criteria steunen vooral op de street-
ciifers van het koninklijk besluir van 12 december 1966,
met uitzondering echrer van de criteria voor de M-(kraam-
afdclingen), de E- en de N-diensten (respectievelijk kinder-
genecskunde en zwakke pasgeborencn), die in her licht van
de evolutie van her geboorreciifer grondig werden gewi]-
zigd,

4. Nieuw in her advics is dar de criteria worden gesplitst
per niveau van zorgenversrrekking, per dienst en per disci-
pline, zodar in feire cen brug gelegd wordt tussen de srreef-
cijfers van 1966 en de functionele ziekenhuisstruetuur.

Her advies waarin de Commissie een beschrijving geeft
van de funcrionele ziekenhuissrrucruur geeft de richring aan
die moet worden ingeslagen. Men moer er immers voor
zorgen dar de afstand russen de mensen en de plaars waar
zij optimaal kunnen verzorgd worden zo klein mogelijk is;
de voorgestelde oriënteringen die een verder doorgedreven
specialisatie en een zeer verfijnde uitrusting impliceren zou-
den slechrs gelden voor grotere gebieden.

Om dit alles met volle kennis van zaken in de werkelijk-
heid om te zetten is een berere kennis vereist van de huidige
roesrand van de gespecialiseerde geneeskunde in onze zie-
kenhuizen en van de ziektecijfers ter zake,

De herkornsr van de gehospitaliseerde zieken, her feit of
specialisten al dan niet verbonden zijn aan bepaalde zie-
kenhuizen en het aantal bedden zijn inderdaad onvoldoende
verfijnde parameters rerzake, vooral voor specialiteiten met
een grote policlinische acrivircir.

Derhalve werd de bevoegde administratie verzocht de
Ziekenhuisraad officieel mee te delen dar overwogen wordt,
vanaf 1 [anuari 1977 de verplichting op te leggen regelma-
tig alle ziekreciifers bij te houden die van aard zijn de gelei-
delijke roepassing van de door de Nationale Programmarie-
cornmissie voorgcstelde beleidsliinen - die als oriënterings-
advies voor ecu functionele indeling in ziekcnhuisdiensren
met plaarseliike, gewesrelijke en supra-regionale roeping in
principe volledig kunnen onderschreven worden - mogelijk
re maken,

ß. - PLANNING VAN DE
PSYCHIATRISCHE ZIEIŒNHUISDIENSTEN.

De Nationale Prograrnrnatiecommissie heefr ook een ad-
vies versrrekt voor de prograrnrnatie van de psychiatrische
zickcnhuisd icnsrcn,

De programmariecrireria voor deze diensren werden op-
gesteld aan de hand van objecticve inlichringen over het
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Ces critères ont été arrêtés sur la base des principes sui-
vants:

1. Le réseau hospitalier possède une structure hospita-
lière fonctionnelle et comprend:

1° des hôpitaux locaux, qui desservent environ 50 000
habitants;

2° des hôpitaux régionaux, qui desservent environ 200 000
habitants;

30 des hôpitaux suprarégionaux qui desservent environ
1 000000 d'habitants.

2. Les hôpitaux plus spécialisés assument également les
fonctions des hôpitaux de spécialisation moins poussée.
Ainsi, les hôpitaux supra régionaux assument également les
fonctions des hôpitaux régionaux et locaux, cependant que
les hôpitaux régionaux fonctionnent aussi, mutatis mutandis,
comme hôpitaux locaux.

3. Les critères proposés se fondent principalement sur
les objectifs définis par l'arrêté royal du 12 décembre 1966,
exception faire pour les critères relatifs aux services M
(maternités), E et N (respectivement pédiatrie et nouveau-
nés déficients) qni ont été fondamentalement modifiés en
fonction de l'évolution de la natalité.

4. L'avis comporte une innovation en ce seos que l~
critères sont présentés distinctement par niveau de presta-
tioo de soins, par service et par discipline, de sorte qu'il est
établi une corrélation entre les objectifs de 1966 et la struc-
ture fonctionoelle des hôpitaux.

L'avis dans lequel la Commission décrit la structure fonc-
tionnelle des hôpitaux indique l'orientation à prendre. Il con-
vient en effet de veiller à réduire autant que possible la dis-
tance entre la population et l'endroit où elle peut recevoir
des soins optimums; les orientations proposées, qui impli-
quent une spécialisation plus poussée et un équipement très
perfectionné, ne vaudraient que pour des zones plus éten-
dues.

La mise en œuvre, en pleine connaissance de cause, de ce
qui précède exige que l'on soit mieux informé de la situation
actuelle en ce qui concerne la médecine spécialisée dans nos
hôpitaux et les chiffres de morbidité dans ce secteur.

L'origine des malades hospitalisés et le fait que des spé-
cialistes sont ou non attachés à certains hôpitaux, ainsi que
le nombre de lits de ces derniers ne constituent pas, en effet,
des paramètres suffisamment précis, particulièrement pour
les spécialisations caractérisées par une intense activité poly-
clinique.

Aussi l'administration compétente a-t-elle été chargée de
communiquer officiellement au Conseil des Hôpitaux qu'il
est envisagé d'imposer, à partir du l~r janvier 1977, l'obli-
gation de recueillir tous les chiffres de morbidité pou-
vant permettre l'application progressive de la politique pro-
posée par la Commission nationale de Programmation, qui
peut être en principe entièrement acceptée comme avis
d'orientation en vue d'une répartition fonctionnelle en ser-
vices hospitaliers à vocation locale, régionale et suprarégio-
nale.

Il. - PLANIFICATION DES SERVICES
HOSPITAlIERS PSYCHIATRIQUES.

La Commission nationale de Programmation a également
émis un avis au sujet de la programmation relative aux ser-
vices hospitaliers psychiatriques.

Les critères de programmation concernant ces services
ont été établis sur la base de données objectives indiquant
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aanral en het type van de thans bestaande bedden, het aantal
opnamen, de ontwikkeling ter zake tijdcns de jongste jaren,
de toenemende psychiatrische activiteit buiten her zieken-
huis evenals een raming van de ziektecijfers en vergelijkingen
met het buitenland.

Deze criteria zijn volgens de Commissie en in afwach-
ting van een gedetailleerde studie die jaren zal duren, voor-
lopig.

De toetsingscriteria zijn erop gericht te voorkomen dat
nu verdragende beslissingen zouden worden getroffen, die
later elke planning zouden verstoren.

De criteria die door de Commissie worden voorgesteld,
werden inrussen reeds bij koninklijk besluit van 3 augus-
tus 1976 bekrachtigd.

III. - PLANNING VAN DE UITRUSTING
VOOR LANGDURIGE ZIEKEN.

De Nationale Commissie heeft op de jongste plenaire ver-
gadering (einde november 1976) een advies aangenomen
i.v.m. de programmatie van de uitrusting voor langdurig
zieken.

Dit advies wordt rhans door de adrninistratic van Volks-
gczoudheid bestudeerd met hC:1 oog op de opname van de
streefcijfers, met die van de algcmene zickcnhuizen, in een
ourwcrp van koninklijk beshiit dat ter goedkcuring zal wor-
den voorgelegd aan de Mlnisrerraad (arr, 6, SS 1 en 2 van
de wcr van 6 juli 1973).

IV. - DE CEWESTEUJIŒ COMMISSIES
VOOR ZIEIŒNHUlSPROGRAMMATIE.
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le nombre et le type des lits existants, le nombre d'admis-
sions, l'évolution dans ce domaine au cours des dernières
années, le développement des activités psychiatriques en
dehors des hôpitaux, ainsi qu'une évalutation de la morbi-
dité et des comparaisons avec l'étranger.

Dans l'attente d'une étude détaillée, qui prendra des an-
nées, la Commission accorde à ces critères un caractère
provisoire.

Les critères d'appréciation visent à éviter que des déci-
sions fondamentales qui perturberaient ultérieurement toute
planification soient prises dès à présent. '

Les critères proposés par la Commission ont été ratifiés
entreternps par arrêté royal du 3 août 1976.

III. - PLANIfiCATION DE l'EQUIPEMENT POUR lES MALADES
SOUFFRANT D'AFFECTIONS DE LONGUE DUREE.

Au cours de sa dernière assemblée plénière (fin novem-
bre 1976), la Commission nationale a adopté un avis concer-
nant la programmation de l'équipement pour les malades
souffrant d'affections de longue durée.

Cet avis est actuellement étudié par l'administration de
la Santé publique en vue d'en reprendre les objectifs, ainsi
que ceux qui concernent les hôpitaux généraux, dans un pro-
jet d'arrêté royal qui sera soumis à l'approbation du Conseil

. des Ministres (art. 6, S§ 1 et 2, de la loi du 6 juillet 1973).
!

IV. - LES COMMISSIONS REGIONAlES
DE PROGRAMMATION HOSPITALIER£.

De Ieden van de drie gewesrelijke commissies voor Zie- Les membres des trois commissions régionales de pro-
kenhuisprogrammatie werden in de loop van her jaar 1976 grammation hospitalière ont été nommés au cours de l'an-
benocmd, I née 1976.

De gewesreliike commissies hebben onmiddellijk na hun I Dès leur installation, les commissions régionales ont
insrallatie hun opdrachr, zoals die in de ziekcnhuiswet wordt I entamé les tâches qui leur sont dévolues par la loi sur les
omschreven, aangevar, hôpitaux.

De bevoegde gewcsteliike cornrnissic ondcrzoekr rhans de La commission régionale compétente examine actuelle-
dossiers van de aanvragen voor een principiële toelaring ment les demandes d'autorisation ministérielle de principe
van de Minister voor de bouw, verbouw of nieuwbouw van I concernant la construction, la transformation ou la réno-
ziekcnhuizen of met berrekking lot de zware medische appa- , vat ion d'hôpitaux ou Ie gros appareillage médical.
raruur, !

I

!
i Questioll:
i
1

Hoeveel bijkomendc ziekenhuisbedden werden in 1976 i
opgerichr, rekening houdende met de volgende onderverde- li
ling:

Vraag:

- openbare of privé-secror;
- universitaire of andere bedden;
- per gewest.

Anuooord :

Zie bijlage 6.

Vraag:

Hoe verklaart men dar bepaalde commissre "an openhare '
onderstand wel toelaring hebben gekregen om ziekenhuizen
te rouwen en dar andcre de oprichting van de programma-
riccornmissies moeren afwachten ?

Kan de lijst wordcn gegeven van degenen die gcdurcnde
de [ongstc rwce [aren ecn bouwvcrgunning hcbben verkrcgen
en van degcncn aan wic zc werd gcwcigerd ?

Compte tenu de la ventilation ci-après, quel est le nombre
de lits supplémentaires créés en 1976:

- dans le secteur public et dans le secteur privé?
- lits M universitaires » ou autres ?
- par région ?

Réponse :

Voir annexe ó.

Questzu" :

Comment se fait-il que certaines commissions d'assistance
publique ont effectivement reçu l'autorisation de construire
des hôpitaux, alors que d'autres doivent attendre la créa-
tion des commissions de programmation?

Est-il possible de fournir la liste des C. A. P. qui, au cours
des deux dernières années, ont obtenu des autorisations de
bâtir et de celles à qui ces autorisations ont été refusées?



Antwoord:

Zie bijlage 7.

Vraag:

Hoeveel ziekenhuisbedden zijn er in het gewest Brussel,
onderverdeeld in :

- bedden tegen betaling en kosteloze bedden;
- universitaire en andere?

Anttooord :

Bedden voor
acute gevallen

ln kamers met
1 en 2 bedden In zalen Toraal

Universitaire
Andere

706
2223

2929

967
2217

3184

1673
4440
6113Toraal

Gcriarriebeddcn
(R+ V + H)

Universiraire
Andere

50 % van de bedden in de
gemeenschappeliike zalen.

Toraal

110
887

997

Vraag:

Hoever sraat het met de programmatie van de dure uit-
rusring voor ziekenhuizen ?

Anncoord :

Betreffende de programmarie van de zware medische appa-
ratuur werd een eersre lijst van uitrusting welke als zware
medische apparatuur dienr beschouwd te worden (in de zin
van arrikel 6bis. S 2, .5°,van de wer van 23 december 1963
op de ziekenhuizenl, na eensluidend advies van de Zieken-
huisraad, gepubliceerd bij koninklijk besluit van 16 juni
1976 (Belgisch Staatsblad van 8 juli 1976).

Door de Commissie voor ziekenhuisprogrammatie werd
bij voorrang de srudie van de transversale axiale tomograaf
(scanner) en de scinrillariecarnera aangevar, zodar onlangs
een advies daarover kon worden uirgebracht,

Her advies over de uirrusnng voor harrradiologie en de
apparaten voor radiotherapie 7.a1 binnenkort kunnen wor-
den uitgebrachr.

Thans onderzoekr de Ziekenhuisraad nog welke appa-
raten of uirrusring aan de bestaande liisr zouden kunnen
wordcn toegevoegd,

2) ügdagl"ijs.
Vraag:

Welke zijn de onderscheidene plafonds voor de berekening
van de ligdagprijzen in de ziekenhuizen?

A"twoord:

De onderscheiden plafonds bepaald in het kader van de
previsionele prijzen voor 1977 zijn de volgende (gemiddelde
indexciifer van het ecrsre scrnester) :
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Réponse:

Voir annexe 7.

Questi01Z:

Combien de lits d'hôpitaux compte la région de Bruxel-
les, en distinguant:

- les lits payants des lits non-payants;
- les lits universitaires et autres lits.

Réponse:

En chambres
Lits aigus de 1 et 2lits En salle Total

Universitaires 706 967 1673
Autres 2223 2217 4440

---
Total 2929 3184 6113

Lits gériatriques
(R + V + H)

Universitaires 110 50 % de lits en salle commune.Autres 887

Toral 997

Questio1l :

Où en est la programmation en matière d'équipement
hospitalier coûteux ?

Réponse :

En ce qui concerne la programmation relative à l'appa-
reillage médical lourd, il a été publié, suc l'avis conforme du
Conseil des Hôpitaux, par l'arrêté royal du 16 juin 1976
(Molliteur belge du 8 juillet 1976), une première liste d'équi-
pement devant être considéré comme appareillage médical
lourd au sens de l'article 6bis, S 2, 5°, de la loi du 23 dé-
cembre 1963 sur les hôpitaux.

La Commission de Programmation hospitalière a entamé
en priorité l'étude du tomographe axial transverse (scan-
ner] et de la caméra à scintillation, de sone qu'un avis a
pu être émis récemment à ce sujet.

L'avis concernant l'équipement de cardioradiologie et les
appareils de radiothérapie pourra être émis sous peu.

Le Conseil des Hôpitaux examine actuellement quels sont
les appareils ou équipements qui pourraient encore être
ajoutés à la liste existante.

1) Prix de la joz""ée d'entretien,
Question:

Quels sont les différents plafonds pour le calcul du prix
de la journée d'entretien dans les hôpitaux ?

Réponse :

Les différents plafonds fixés dans le cadre des prix prévi-
sionnels pour 1977 sont les suivants (indice moyen du pre-
mier semestre) :
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1. Individuele plafonds per verpleegdag:
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1. Plafonds individuels par journée d'hospitalisation:

Gewone Universitaire Hôpitaux Hôpitaux
Elementen ziekenhuizen ziekenhuizen Eléments ordinaires uni versi taires

Onderhoud 204,49 321,94 Entretien 204,49 321,94
Administratie 150,27 239,45 Administration 150,27 239,45
Was en linnen ... 87,49 143,96 Blanchissage et linge 87,49' 143,96
Voeding 201,03 273,07 Nourriture 201,03 273,07

2. Geglobaliseerd maximumbedrag:

Voormelde kostprijselementen worden gecumuleerd tot
maximum van 601,32 914,05

3. Totale prijs van de verpleegdag:

1927,79 3401,15

Vraag:

Inzake her ziekenhuisbeheer kon grote vooruitgang wor-
den geboekt dank lij her invoeren van de provisionele lig-
dagpriis. De vraag stelr zich echrer of geen degressieve schaal
zou moeren roegepasr indien hel: aanral ligdagen van het
vorige jaar wordr overschreden.

Antwoord:

Bij de vaststelling van de previsionele prijs voor 1977
worden de voor dar jaar geraamde uitgaven, voor zover deze
aanvaardbaar zijn, gedeeld door de verpleegdagen van her
dienstjaar 1975, of van het rweede semesrer van her jaar
1975 en het eersre semester van her jaar 1976.

De geraamde uitgaven voor 1977 omvatten:

- de personcelsuitgaven, individueel berekend;
- de andere exploirariekosten, die, rekening houdend met

de indexering overgenomen worden uit de boekhouding van
het dienstjaar 1975.

In het systeem van de previsionele prijs (met definitief
karakter) wordt er van uirgegaan dar zowel de uirgaven als
het aanral verpleegdagen de realiteir van dichtbij benaderen.

Het conrractueel karakter van de previsionele prijs ver-
ondersteh slechts zeer uirzonderlijke aanpassingen en dit, in
geval van manifeste en belangrijke afwijkingen.

3) Orga"isatie.

Vraag:

\Vat wordt cr gedaan om de overlapping van de zieken-
huisdiensten te vermijden en om de sarnenwerking russen
de verschillende ziekenhuizen, bv, van verschillende in-
richrende machten, te bevorderen, dit vooral in de provin-
ciale centra?

Anuooord :

Ter gelegenheid van de aanvragen tot het behoren van
een principieel akkoord omtrent nieuwbouw, uitbreiding of
voor de aanschaffing van rnedische uitrusting, stirnuleert het
departement de samenwerking, de funcrionele afspraken en
de eventucle integratie russen verschillende ziekenhuizen van
eenzelfde secror of tussen ziekenhuizen die behoren tot de
openbare en privé sector,

2. .Montant maximum globalisé:

Les éléments précités du prix de revient sont cumulés
jusqu'à un maximum de 601,32 914,05

3. Prix total de la journée d'hospitalisation:

1927,79 3401,15
Qllestio" :

L'instauration d'un prix prévisionnel de la journée d'entre-
tien a permis d'enregistrer un progrès important dans la
gestion des hôpitaux. Il est cependant permis de se deman-
der s'il ne conviendrait pas d'appliquer une échelle dégres-
sive lorsque le nombre de journées d'entretien de l'année
précédente sc trouve dépassé.

Réponse :

En ce qui concerne la fixation du prix prévisionnel pour
l'année 1977. les dépenses prévues pour cene année sont,
pour autant qu'elles soient acceptables divisées par le nom-
bre de journées d'entretien de l'exercice 1975. ou du second
semestre de I'anée 1975 et du premier semestre de l'année
1976.

Les dépenses prévues pour l'année 1977 comprennent :

- les dépenses de personnel, calculées individuellement;
- les autres frais d'exploitation repris, après indexation.

de la comptabilité de l'exercice 1975.

Dans le système du prix prévisionnel (à caractère définitif),
le point de départ est qu'aussi bien les dépenses que le nom-
bre de journées d'hospitalisation serrent de près la réalité.

Le caractère contractuel du prix prévisionnel implique que
des modifications ne seront apportées que très exceptionnel-
lement. en cas d'écarts manifestes et importants.

3) OrgallisatiOlz.

Question:

Que fait-on pour eviter les chevauchements de services
hospitaliers el pour promouvoir la collaboration entre les
différents hôpitaux, par exemple des différents pouvoirs
organisateurs, surtout dans les centres provinciaux?

Réponse:

A l'occasion des demandes d'octroi d'un accord de prin-
cipe relatif à la construction et à l'extension d'hôpitaux, ou
à l'acquisition d'équipements médicaux, le département
encourage la coopération, les accords fonctionnels ct l'inté-
gration éventuelle entre différents hôpitaux d'un même sec-
teur ou entre des établissements hospitaliers appartenant au
secteur public er au secteur privé.



Als voorbeelden van sarnenwerkingsvorrnen kunnen wor-
den aangehaald:

Dendermonde: volledige fusie tussen een openbaar en
twee privé-ziekenhuizen.

Lier: oprichting van een gerneenschappelijk medisch-
technisch blok, waarbij het openbaar en het privé-ziekenhuis
ieder hun identiteit behouden.

Geraardsbergen: afspraak op het functionele vlak tussen
een openbaar en een privé-ziekenhuis, waarbij het eerste een
algemeen ziekenhuis en her privé-ziekenhuis een V-dienst
wordr.

St-Niklaas: afspraak tussen een openbaar en een privé-
ziekenhuis voor de installatie en her gebruik van medisch-
technische diensren en appararuur.

Gent: fusie van 3 privé-ziekenhuizen tot één inrichring.

Kortrijk : afspraak russen privé-ziekenhuizen op functio-
ncel, organisatorisch en ruimtelijk vlak.

Oostende: afspraak russen 2 privé-ziekenhuizen inzake
her inrichten van bepaalde rnedisch-rechnische diensten,

Anrwerpen : fusic russen 2 privé-ziekenhuizen.

Deze samcnwerking is ecn initiatief dat moer genomen
worden door Je lokale inrichrendc machren en waarbij het
departement als caralysaror kan optreden.

Vraag:

Wat wordr cr gedaan, in overleg met het Departement
van Sociale Voorzorg, om de kwaliteitscontrole te verzeke-
ren op de laboratoria van klinische biologie, die over astro-
nomische winsrmarges beschikken ê

Is er een reglementering op til, bv. om her aantal nieuwe
laboraroria te beperken of om de associatie met ziekenhui-
zen verplichrend te maken?

All/woord:

Een ontwerp van koninklijk besluit werd voorbereid be-
treffende de erkcnning van laboraroria voor klinische bio-
logie.
In dit besluir zal bepaald worden dar de laboratoria aan

bepaalde voorwaarden inzake personeel, lokalen en uirrus-
ting moeren voldoen en moeren medewerken aan een srelsel
"an controle omtrenr de degelijkheid van de uirgevoerde
analysen,

Vraag:

Ten einde overanrwoorde uirrusungsinvesreringen te voor-
komen rijst de vraag of her nier aangewezen zou zijn dar
de kleine xiekenhuizcn worden omgcvormd tot homes waar
bcdlegerige beiaarden worden verzorgd?

Anuooord ,

Bij de kleine ziekenhuizen bestaar een duidelijke ren-
dens tot sluiring, omschakeling, fusionering of schaalver-
groting, zoals uit volgende cijfers zal blijken.

In 1969 waren er nog 188 acure algemene ziekenhuizen
met minder dan 100 bedden,

In 1973 besronden cr nog 145 dergelijkc ziekenhuizen.
Op I juni 1975 blevcn er in deze categorie nog 124 acute

algemcne ziekcnhuizen over op .H 2 (of 40 %).
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Il est permis de citer les exemples suivants de coopération
sous diverses formes:

Terrnonde : fusion totale d'un hôpital public et de deux
hôpitaux privés;

Lierre: création d'un bloc médico-technique commun,
l'hôpital public et l'hôpital privé conservant leur identité
propre;

Grammont: conclusion sur le plan fonctionnel entre
un hôpital public et un hôpital privé, d'un accord en venu
duquel le premier devient un hôpital général et le second
un service V;

St-Nicolas-Waes: accord entre un hôpital public et un
hôpital privé en ce qui concerne l'installation et l'utilisa-
tion de services et d'appareils médico-techniques;

Gand: fusion de trois hôpitaux privés en un seul éta-
blissement hospitalier;

Courtrai: accord entre des hôpitaux privés, à la fois sur
le plan fonctionnel et sur celui de l'organisation et du res-
sort desservi;

Ostende: accord entre deux hôpitaux privés en ce qui
concerne l'organisation de certains services rnédico-techni-
ques;

Anvers: fusion de deux hôpitaux privés.

Cette coopération est une initiative qui doit être prise par
les pouvoirs organisateurs locaux; à cete occasion le dépar-
tement peut faire office de catalyseur.

Questioll :

Que fait-on, de commun accord avec le département de
la Prévoyance sociale, pour assurer le contrôle qualitatif des
laboratoires de biologie clinique, qui enregistrent des marges
bénéficiaires astronomiques?

Une réglementation est-elle prévue par exemple en vue de
limiter la création de laboratoires nouveaux ou de rendre
obligatoire leur association avec des hôpitaux?

Réponse :

Un projet d'arrêté royal concernant la reconnaissance
des laboratoires de biologie clinique a été préparé.

Dans cet arrêté il sera stipulé que les laboratoires devront
satisfaire à des conditions en matière de personnel, de lo-
caux et d'équipements, et qu'ils seront tenus de collaborer à
un système de contrôle de la valeur des analyses effectuées.

Questioll :

Afin de prévenir des investissements injustifiés en ma-
tière d'équipement, il est permis de se demander s'il ne con-
viendrait pas de transformer les petits hôpitaux en homes
dans lesquels seraient soignés des veillards alités.

Reponse:

Il existe, parmi les petits hôpitaux, une nette tendance à
la fermeture, à la reconversion, à la fusion ou à l'agrandis-
sement, ainsi qu'il appert des chiffres suivants.

En 1969 il Y avait encore t88 hôpitaux généraux ordinai-
res de moins de 100 lits.

En 1973 ils n'étaient plus que 145.
Au 1cr juin 1975, il ne restait plus, dans cette catégorie,

que 124 hôpitaux généraux ordinaires, sur un total de 312
(soit 40 OIo).



1) Médeci"s.N. F. Totaal N. f. Total

7 46 53 Anderlecht 7 46 53
94 316 410 Bruxelles 94 316 410
5 65 70 Ixelles 5 65 70
2 54 56 Enerbeek 2 54 56
7 65 72 Schaerbeek 7 65 72
5 32 37 Saint-Gilles 5 32 37

120 578 698 Total 120 578 698
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Die 124 ziekenhuizen kunnen in drie groepen worden on-
derverdeeld :

den;

Groep 1: 8 met minder dan 20 bedden;
Groep 2: 36 met een capacireit tussen 20 en 49 bed-

Groep 3: 80 met een capaciteit tussen 50 en 99 bed-
den.

Einde 1976 ziet de toestand er uit als volgt :

- Groep 1 : van de 8 ziekenhuizen met minder dan 20
bedden blijven er nog 4 over,

- Groep 2: van de 36 ziekenhuizen met een capaciteit
russen 20 en 49 bedden blijven er nog 16 over, waarvan
3 afzonderlijke marerniteiten en 4 kleinere ziekenhuizen.

- Groep 3: van de 80 ziekenhuizen met een capaciteit
tussen 50 en 99 bedden werd reeds voor ongeveer de helft
beslist dar ze zullen verdwijnen uir deze categorie, hetzij
door omschakeling naar een andere bestemming (meestal
V-diensrenl, herzii door schaalvergroting, fusionering of bij-
voeging bij andere diensren, rneestal R of D; 23 zieken-
huizen verkeren zijn in dit geval,

Wat de overige 40 ziekenhuizen betrefr, zijn cr aanvragen
ingediend waaromtrenr de Gewestelijke Programmatiecom-
missie nog advies moet uirbrengen of zijn cr onderhande-
lingen aan de gang, met her oog op her zoeken van een
nieuwe besrernming of fusionering,

Vraag:

Welke is de stand van zaken in verband met de taalver-
houdingen in de Brusselse ziekenhuizen en welke maatre-
gelen werden hieromtrenr getroffen ?

Anttooord :

In de aanvang van 1976 zag de stand van zaken in de zie-
kenhuizen van de Brusselse C. O. O.'s eruir als volgt:

1) Artse".

Anderlecht
Brussel ...
Elsene
Etterbeek
Schaarbeek
Sint-Gillis

Totaal
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Ces 124 hôpitaux peuvent être subdivisés en trois grou-
pes:

- groupe 1: 8, ayant moins de 20 lits;
groupe 2: 36, ayant une capacité de 20 à 49 lits;

groupe 3: 80, ayant une capacité de 50 à 99 lits.

A la fin de 1976 la situation se présente comme suit:

- groupe 1 : des 8 hôpitaux ayant moins de 20 lits il
en reste encore 4;

- groupe 2: des 36 hôpitaux ayant une capacité de
20 à 49 lits, il en reste encore 16, parmi lesquels 3 mater-
nités distinctes et 4 hôpitaux plus petits;

- groupe 3 : il a été décidé d'éliminer de cette catégorie
la moitié environ des 80 hôpitaux ayant une capacité de
50 à 99 lits soit à la suite d'une reconversion dans le
cadre d'une autre affectation (services V pour la plupart),
soit à la suite d'une extension, d'une fusion ou d'une adjonc-
tion d'autres services (généralement R ou D) : 23 hôpitaux
se trouvent dans ce cas.

Pour les 40 hôpitaux restants, des demandes attendent
encore l'avis de la Commission régionale de Programmation
ou bien des pourparlers sont en cours en vue de la recher-
che d'une affectation nouvelle ou d'une fusion.

Question:

Où en est-on, dans les hôpitaux bruxellois, sur le plan des
cadres linguistiques et quelles sont les mesures prises à ce
propos?

Réponse:

Au début de 1976 la situation dans les hôpitaux des
commissions d'assistance publique bruxelloises était la sui-
vante:

1) Paramedici- en verpleegknndigen. 2) Personnel paramédical et injirmier.

Anderlecht 113,5 74 197,5 l Anderlecht 123,5 74 197,5
Brussel 583,0 1 140 1713,0 I Bruxelles 583,0 1140 1723,0
Elsene .., .,. 32,0 174 206,0 Ixelles ...... 32,0 174 206,0
Etterbeek ... 39,0 108 147,0 Etterbeek _.- 39,0 108 147,0
Schaarbeek 172,0 4t7 589,0 Schaerbeek 172,0 417 589,0
Sint-Gillis 28,0 83 111,0 Saint-Gilles 28,0 83 111,0

Totaal ... 977,5 1996 2950,5 Total 977,5 1996 2950,5

Ten zeerste bekommerd om de taalverhoudingen in de
Brusselse ziekenhuizen heeft de Minisrer tor rweemaal roe,
via een omzendbrief, een oproep tot kandidaturen van ne-
derlandsralige geneesheren gedaan, narnelijk op 13 augustus
1973 en tO augustus 1976.

Le Ministre, qui se préoccupe fortement de la situation
linguistique dans les hôpitaux bruxellois, a fait appel à deux
reprises, par circulaire, à des candidatures de médecins
néerlandophones, en l'occurrence les 13 août 1973 et
10 aout 1976.



Deze omzendbrief werd toegezonden aan de universiteiten,
de Koninklijke Academie, de Orde der Geneesheren evenals
de Orde der Apothekers en de Wetenschappelijke en Be-
roepsverenigingen van geneesheren, hetzij in totaal 92 brie-
ven, die in feire via deze verenigingen aan alle leden van
het medisch korps werden gerichr.

Ingevolge bovenvermelde laatste ornzendbrief dd. 10
augusrus 1976 werden slechts vijf individuele kandidaturen
ingediend en bekwam de Minisrer een collectieve lijst
van 24 afgestudeerden bij de V. U. B. AI deze kandidaturen
werden in de bop van de maanden september en oktober
1976 door de Minister ter kennis gebracht van al de C.O.O.'s
van Brussel-Hoofdstad, welke een ziekenhuis beheren.

Op zijn verzoek ontving hij einde november van zijn
adrninistratie, een overzicht van de toesrand inzake va-
cante betrekkingen, betreffende het medisch personeel in de
openbare ziekenhuizen van de C. O. O.'s van Brussel-Hoofd-
stad. Wegens het uitblijven van enig initiatief vanwege de
betrokken c. O. O.'s heeft de Minisrer aan het bevoegd be-
stuur van zijn departement de opdrachr gegeven om de
procedure in gang te zenen om, in roepassing van de wet
van 20 juli J 973, deliberaries voor te bereiden voor de Mi-
nisterraad reneindc kandidaren tc benoemen in de vakante
berrekkingen, rekening houdend met de convenries afgeslo-
tell mer de V. U. B.

c. - Cezondheidszorg - Preventieve geneeskunde.

J. Uiteenzetting va" de Millister.

I) Gezondheidsopuoeding.

De gezondheidsopvoeding wordr in de laatsre tijd en dit
vanuir soms zecr diverse hecken als zeer belangrijk be-
schouwd : her is de basis van een echte prevenrieve gezond-
heidszorg. Het werd herhaaldelijk gezegd en geschreven
dar indien de geneeskunde, in de laatstc deccnnia, een
enorme evolurie heefr doorgemaakr, zulks niets sreeds ge-
paard ging met een berere gezondheidstoestand van de
••mens ". Meer en meer worden wij cr ons van bewusr dar
ieder van ons zelf gedeeltelijk - om nier te zeggen in belang-
rijke mate - veranrwoordelijkhcid draagt inzake zijn eigen
gezondheid en welziinsroestand in de ruime zin van her
woord. Deze bewusrwording verondersrelr nier aileen infor-
matie maar uiteindelijk een opvoeding rot cen .. gezond
leefpatroon •. : eergewoonren, leefgcwoonren, onrspannmg,

De desbctreffende problemen zijn zeer talrijk. Er dienen
dan ook priorireiten te worden gesreld, rekening houdend
met de belangrijkheid en de omvang van bepaalde proble-
men. Hierna volgt een korrc opsomming van enkele pun-
ren waarmce we herhaaldelijk via verschillende kanalen
gcconfrontecrd worden,

misbruik van genccsmiddelen;
voeding,
rabak;
alcohol;

- drugs;
- cardiovasculaire aandoening (primaire prevenue

stress, voeding, beweging);
familiale planning;

- randbcderf;
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Cette circulaire a été envoyée aux universités, à l'Acadé-
mie royale, à l'Ordre des Médecins ainsi qu'à l'Ordre des
Pharmaciens et aux associations scientifiques et profession-
nelles de médecins, soit au total 92 lettres qui, en fait, ont été
adressées, par l'entremise de ces associations, à tous les mem-
bres du corps médical.

A la suite de la dernière circulaire susmentionnée du
10 août 1976, seules cinq candidatures individuelles ont été
présentées er une liste collective de vingt-quatre diplômés
de la V. U. B. est parvenue au Ministre. Toutes ces candida-
tures ont été transmises par le Ministre dans le courant des
mois de septembre et d'octobre 1976 à toutes les C. A. P.
de Bruxelles-Capitale qui gèrent un hôpital.

A sa demande, son administration lui a fourni, à la fin
du mois de novembre, un aperçu de la situation en matière
d'emplois vacants parmi le personnel médical des hôpi-
taux publics des C. A. P. de Bruxelles-Capitale. En l'ab-
sence d'une quelconque initiative de la part des C. A. P.
intéressées, le Ministre a donné instruction à l'adminis-
tration compétente de son département d'entamer la pro-
cédure en vue de préparer, en application de la loi du 20 juil-
let 1973, des délibérations pour le Conseil des Ministres afin
de nommer des candidats aux emplois vacants, compte tenu
des conventions passées avec la V. U. B.

c. - Soins de santé - Médecine préventive.

1. Exposé du Ministre.

I} Education sanitaire.

Des milieux parfois très divers considèrent, ces derniers
temps, que l'éducation sanitaire revêt une très grande
importance: elle est à la base d'une véritable médecine
préventive. Il a été dit et écrit d'une manière réitérée
que, s'il est vrai que la médecine a connu une évolution
extraordinaire au cours des dernières décennies, cette
évolution n'a pas toujours eu pour conséquence une amé-
lioration de l'état de santé de l'homme. Nous prenons, de
plus en plus. conscience du fait que chacun de nous est lui-
même en partie - pour ne pas dire dans une large me-
sure - responsable de sa propre santé et de son bien-être,
dans l'acception large du terme. Cette prise de conscience
implique non seulement une information, mais finalement
une éducation en vue de l'adoption d'un mode de vie sain
{habitudes d'alimentation, habitudes de vie, délassements.

Les problèmes afférents sont très nombreux. Il s'impose
dès lors de fixer des priorités, compte tenu de l'importance
et de l'envergure de certains problèmes. Voici une énumé-
ration sommaire de quelques points auxquels nous nous
heurtons réirérarivement par des voies différentes:

- abus de médicaments;
- alimentation;
- tabac;
- alcool;
- drogues;
- affections cardio-vasculaires (prévention primaire

stress, alimentation, mouvement);
- planning familial;
- caries dentaires;
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- bescherming van het leefmilieu: met de specifieke taak
die ieder individu daarbij te vervullen heeft;

- sexueIe opvoeding (geprogrammeerd volgens een ver-
anrwoord pedagogisch plan vanaf het primair onderwijs);

- veiligheid.

Het zal er op aan komen priorireiten te bepalen, de
verantwoorde methodologie uit te werken en na te gaan
op welke bestaande organisaties eventueel een beroep kan
worden gedaan.

2) Strijd tegen de besmettelijke ziekten.

Tijdens de afgelopen periode ging de Gezondheidsinspec-
tie srelselmatig door met het gratis afleveren van entsrof
tegen polio, difreriris, kinkhoest, reranus en rubella.

Volgend aanral dosissen werd toegediend:
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- protection de l'environnement (tâche spécifique que
chaque individu est appelé à remplir en ce domaine);

- éducation sexuelle (programmée à partir de l'enseigne-
ment primaire, selon un plan se justifiant pédagogique-
ment);

- sécurité.

Il s'agira de fixer des priorités, d'élaborer la méthodologie
adéquate et de rechercher à quelles organisations exis-
tantes il sera éventuellement possible de faire appel.

2) Lutte contre les maladies contagieuses.

Pendant la période écoulée, l'Inspection médicale a con-
tinué systématiquement à délivrer gratuitement des vac-
cins contre la poliomyélite, la diphtérie, la coqueluche, le
tétanos et la rubéole.

Le nombre de doses administrées s'établit comme suit:

Polio 478755 Polio 478755
Di Tc Per 395032 Di Te Per 395032
Di Tc 164 179 Di Tc 164179
Tcranus 126011 Tétanos 126 Oll
Rubella 35768 Rubéole 35768

Tevens werd de emstof aangekocht voor het vaccineren
rcgen gele koorts, cholera, pokken e.a. voor de reizigers
naar her buirenland, In de verschillende vaccinatiecenrra
werden 19253 personen ingeënr.

Anderzijds werd ook regemoergekomen in de kosren voor
her afleveren van anri-venerische geneesmiddelen.

Her totaal van de desberreffende uitgaven bedroeg onge-
veer 15000000 F in 1975.

Voor 1977 zal de strijd regen de besmettelijke ziekren
verder worden doorgevoerd. Zoals in her verleden zal ernaar
gesrreefd worden om 95 % van de jeugdige bevolking te be-
trekken wat de vermelde vaccinaties berrefr,

In her bijzonder zal getracht worden het aantal inentigen
regen rubella te vermeerderen.

De uirgaven voor 1977 zullen 7-OWat 20000000 F be-
dragen,

3) T/lIIisverp/egùIg.

In het Vlaamse gewesr werden toelagen verleend aan 151
diensren, Voor her Waalse gewesr bedroeg dit cijfer 79 en
voor her Brusselse gewest 19.

Tijdens de laatste jaren stelt men een toenemende belang-
srelling vast inzake reglemenrering en uirbouw van de rhuis-
verpleging,

Enkele proefsrudies wcrden al door een conrractuele over-
eenkomsr gesubsidieerd. Aan de hand van deze gegevens
rnoer het mogeliik worden re bepalen op welke manier der-
geliike diensren moeren worden opgevar,

De thuisverzorging is echrer één van de behoefren van
onze moderne maatschappij, meer bepaald voor ouderlin-
gen, alleensraanden of zwaar gehandicapten.

De belangrijkste voorwaarden om de "home care » re
kunnen realiseren is een coördinarie van vaak reeds be-
sraande en functioncrcnde schakels. Her berreft een multi-
disciplinaire sarncnwerking, gccentraliseerd rond een be-
handelende geneesheer en mer een degelijk secrerariaat.

Des vaccins ont également été achetés pour la vaccina-
tion contre la fièvre jaune, le choléra, la variole, erc., à l'in-
rention des voyageurs se rendant à l'étranger. 19253 per-
sonnes ont été vaccinées dans les différents centres de vacci-
nation,

Il y a eu, d'autre part, également des interventions dans
les frais de médicaments antivénériens.

Le total des dépenses destinées à ces activités s'est élevé
approximativement à 15000000 de F en 1975.

En 1977 la lune contre les maladies contagieuses sera
poursuivie. Comme dans le passé, l'objectif sera d'atteindre
95 % de la population jeune par les vaccinations visées au
point 1.

On s'efforcera en particulier d'augmenter le nombre de
vaccinations contre la rubéole.

Les dépenses pour l'année 1977 atteindront quelque
20 millions de F.

3) Soins à domicile.

Dans la région flamande des subsides ont été octroyés à
151 services différents. Pour la région wallonne ce chiffre
s'est élevé à 79 et pour la région bruxelloise à 19.

Les dernières années on constate un intérêt croissant en
ce qui concerne la réglementation et l'extension des soins à
domicile.

Quelques études-pilotes ont déjà été subsidiées par une
convention contractuelle, Ces études sont destinées à per-
merrre de déterminer comment les services doivent être
conçus.

Les soins à domicile constituent cependant un des be-
soins de notre société moderne, plus spécialement pour les
personnes âgées, les personnes isolées ou les handicapés
graves.

La condition primordiale de la réalisation des soins à
domicile est une coordination de services qui, souvent exis-
tent et foncrionnenr déjà. Il s'agir d'une coopération mul-
tidisciplinaire centralisée autour d'un médecin traitant, dis-
posant d'un secrétariat qui fonctionne convenablement.
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2. Bespreking. 2. Discussion.

1) Preuentieue geneeskunde. 1) Médecine préventive.

Vraag:

De preventieve gezondheidszorg moet voorrang krijgen.
De door geneesheren voorgeschreven gezondheidskuren zou-
den als prevenrieve gezondheidszorg moeten erkend en door
de R. I. Z. I. V. moeren rerugbetaald worden. Uiteindelijk
zou zulks goedkoper uirvallen dan het huidige regime.

Bovendien zou her de tewerkstelling in de kuuroorden
ten goede komen. Men mag inderdaad stellen, dat in een
kuuroord rwee patiênten één arbeidsplaats in vertegenwoor-
digt,

Tenslotte zouden de vakantiehuizen van de sociale orga-
nisaties in deze veronderstelling veel berer gebruikt worden
want zij zouden het ganse jaar door renderen, terwijl dit
thans slechts gedurende een paar maanden per jaar het geval
is.

A"llIlOord :

De hier gesrelde problemen zijn belangriik doch behoren
nier of niet uitsluitend, tor de bevoegdheid van her departe-
ment van Volksgezondheid en van het Gezin.

Een grondige srudie van deze problemen van her gezond-
heidsbeleid, waarbij alle belanghebbende instanties moeren
worden betrokken, kan hieromrrent nuttig zijn.

Vraag:

De toesrand van dispensa ria zou langzaam verslechreren
door de stelselmarige vermindering van de toelagen, Welke
raak zullen de dispensaria moeren bliiven vervullen? Wordt
een grondige hervorming voorbereid?

Antwoord:

Het voorsrel tot herstructurering van de medico-sociale
srriid regen de tuberculose sreunt op een gebundelde actie
van de secroriêle coördinariecommissies voor de strijd regen
de tuberculose, opgericht bij het koninklijk besluit van
20 november 1972 en van het Belgisch Nationaal Werk
regen de tuberculose.

Het opzet ervan besraat in het bepalen van de jaarlijkse
objectieven van deze strijd en in het opsrellen van de begro-
ting die daartoe is vereist,

De objectieven die berrekking hebben op de secroren en
de groepen met een hoog risico kunnen verschillen van sec-
tor tot sector en dit. volgens de gegevens verstrekr door de
secroriële coërdinariecommissies waarin al de betrokken
personen zitting hebben,

Die commissies moeren roezien op de rationalisering op
her vlak van het personeelsbeleid in de dispensa ria, rekening
houdend evenwel met de werrelijke belangen van het in
dienst zijnde personeel, voor elke evenruele nieuwe aan-
werving van personeel rnoet bovendien het akkoord van de
bevoegde Ministers worden bekomen.

Deze opdracht zal vervuld worden binnen de perken van
de jaarlijkse begroting.

Het oogrnerk is de uitgaven onverwijld op een bepaald
bedrag vast te leggen, zonder rekening te houden met de
noodzakelijke indexaanpassingen en, zo mogelijk, van die
uirgaven te verminderen.

Question:

Il faut donner la priorité à la médecine préventive. Les
cures de santé prescrites par un médecin dévraient être
reconnues comme étant des soins de santé préventifs et
devraient dès lors, être remboursées par 1'1. N. A. M. I. Fina-
lement, ce serait moins onéreux que le régime actuel.

En outre, cene mesure favoriserait l'emploi dans les sta-
tions thermales. En effet, on peut dire que, dans une station
thermale, il y a un emploi pour deux curistes.

Enfin, les maisons de vacances des organisations sociales
seraient bien mieux utilisées dans ce cas, puisqu'elles seraient
occupées pendant toute l'année, alors qu'actuellement elles
ne le sont que quelques mois par an.

Réponse:

les problèmes évoqués sont importants mais ne relèvent
pas, ou pas exclusivement du département de la Santé pu-
blique.

Une étude approfondie des problèmes de la politique de
santé pourrait être utile. Toutes les instances intéressées
devraient y être associées.

Question:

la situation des dispensaires se détriorerait peu à peu en
raison de la réduction systématique des subventions. Quel
rôle les dispensaires sont-ils encore appelés à jouer? Une
réforme fondamentale est-elle en préparation?

Bépons«:

la proposition de réorganisation de la lutte médico-
sociale contre la tuberculose s'articule sur une action con-
juguée des commissions sectorielles de coordination de la
lutte contre la tuberculose, instituées par l'arrêté royal du
20 novembre 1972, et de l'Œuvre nationale belge de Dé-
fense contre la Tuberculose.

Elle a pour objet de fixer les objectifs annuels de cette
lutte et de prévoir les moyens budgétaires nécessaires à cet
effet.

les objectifs qui concernent les secteurs et les groupes
à risque élevé peuvent différer d'un secteur à l'autre en
fonction des données communiquées par les commissions
sectorielles de coordination, au sein desquelles siègent toutes
les personnes intéressées.

Il apparrient à ces commissions de veiller à la rationa-
lisation du personnel des dispensaires dans le respect des
intérêts légitimes du personnel en service. Tout recrutement
éventuel de personnel sera par ailleurs soumis à l'approba-
tion des Ministres compétents.

Cette mission sera remplie dans le cadre du budget annuel.

L'objectif est de fixer sans délai les dépenses à un niveau
déterminé, sans tenir compte des indexations nécessaires et,
si possible, de les réduire.
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Dit systeem moet soepel genoeg zijn. Het moet gemakke-
iijk en vlug kunnen worden aangepast zodra er een wijziging
in de evolutie van de inheemse tuberculose intreedt.

2) Gezondheidsopooeding.

Vraag:

De Minister heeft gewezen op het groot belang van de ge-
zondheidsopvoeding. Hoe komr her dar het desbetreffend op
de begroting ingetrokken krediet amper 5,1 miljoen be-
draagt ?

Antwoord:

Het vooropgezet bedrag vormt slechts een gedeelte van
de desbetreffende kredieren,

Het groot belang dar in ons land aan de gezondheidsop-
voeding wordr gehecht, is ruimschoots geconcretiseerd door
omvang van de financiële russenkomsr van het departement
terzake: 120600 000 F.

Een gedeelte l'an dit kredier, hetzij 88000000 F, is ge-
culruraliseerd. De Nederlandse Cultuurgemeenschap behoud
aldus .33 .100 000 f waaraan cen bedrag van 14700 000 F
moet toegcvoegd worden, dar besremd is voor de informarie
en de opvoedmg inzake anticonceptie. De Franse Culruur-
gemeensehap omvangr 29 700 000 F met daarenboven
JO .lOO000 F voor de anticonceprie.

Her overbliivend gedeelrc nl, 32 6()i) 000 F, is bijna hele-
maal geregionaliseerd en verdeeld als volgr :

7 100 000 voor de Vlaamse gewesteliike begroring;
18000000 voor de Waalse gewestelijke begroring;
2 400 000 voor de Brusselse gewestelijke begroung;
5 100 000 voor de Nationale begroting.

Dit krediet "an 32 600 000 F is voornamelijk bestemd voor
de in de scholen gevoerde campagnes inzake gezondheidsop-
voeding, Her berrefr hier een opdracht die door de Conven-
tie van Japril 197] roevertrouwd werd aan het Belgische
Rode-Kruis.

Er zij revens vermeld dar het Nationaal Werk voor
Kinderwelzijn, in de begroring die het jaarlijks roegewezen
krijgt, over een krediet beschikt ren voordele van de gezond-
heidsopvoeding, Het kredier voor ]977 bedraagr 6 567000 F.

3) Thuisverplegi"g.

Vraag:

Is het nier aangewezen naar een alrernatieve vorm van
zorgenverstrekking te gaan via ambulante verzorging die
rhuis in plocgverband zou kunnen gebeuren?

Anuooord :

Conrinuîteit inzake geneeskundige verzorging - van
diagnose tot en met de genezing - moet nier noodzakelijker-
wijze beperkr blijven tot de ziekenhuizen. Daarin kan ook
worden voorzien door middel van extra muros-diensten.

Aangezien her ziekenhuis wordr beschouwd als een van de
duursre elementen van ons verzorgingssysteem, is het voor
een rarionele organisarie van de gezondheidszorg nodig dar
kan worden beschikt over uirgebreide middelen inzake dia-
gnose en behandeling ten behoeve van ambulante patiênren
en evenrueel over hulp- en verplegingsdiensten die zich ten
huize van de zieken begeven.
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Ce système doit être suffisamment souple. Il doit pouvoir
être adapté facilement et rapidement dès qu'une modifica-
tion de l'évolution de la tuberculose indigène est décelée.

2) Education sanitaire.

Question :

Le Ministre a souligné l'importance particulière de l'édu-
cation sanitaire. Comment expliquer que le crédit prévu à
cette fin au budget ne s'élève qu'à 5,1 millions de francs?

Réponse:

Le montant cité ne représente qu'une partie des crédits
prévus.

Le grand intérêt que notre pays attache à l'éducation sani-
taire est concrétisé par l'importance de l'intervention finan-
cière du département en cette matière: 12060000 F.

Une partie de ce crédit, soit 88000000 F, est « cultura-
lisée », La Communauté culturelle néerlandaise obtient
33300000 F, auxquels il convient d'ajouter 14700000 F
affectés à l'information et à l'éducation en matière de con-
traception. La Communauté culturelle française obtient
29700 000 F, plus 10300 000 F pour la contraception.

La partie restante, 32600000 F, est quasi entièrement
régionalisée et se répartit comme suit :

7 100 OOOFpour le budget régional flamand;
18 ()()()000 F pour le budget régional wallon;
2 400 000 F pour le budget régional bruxellois;
5 lOO 000 F pour le budget national.

Ce crédit de 32 600 000 F est affecté pour la majeure partie
à des campagnes d'éducation sanitaire dans les écoles, mis-
sion confiée à la Croix-Rouge de Belgique par la convention
du 1er avriI1971.

Il convient de signaler en outre qu'il est prévu un crédit
affecté à l'éducation sanitaire dans le budget annuel alloué
à l'Œuvre nationale de l'Enfance. Pour 1977 ce crédit
s'élève à 6 567000 F.

3) S0Ï115 à domicile.

Question:

Ne convient-il pas de s'orienter vers une autre forme de
soins, notamment le traitement ambulatoire qui pourrait être
dispensé en équipe et à domicile.

Réponse :

La continuité des soins, du diagnostic à la guérison, ne
doit pas nécessairement être enfermée dans l'hôpital. Elle
peut être assurée par l'organisation des services extra-muras.

L'hôpital étant considéré comme l'élément le plus coûteux
du système d'action sanitaire, une organisation rationnelle
des soins médicaux devrait comporter de vastes moyens de
diagnostic et de traitement pour malades ambulants et, le
cas échéant, les services d'aide et de soins à domicile.



Deze laatsre diensten worden ook wel eens « Home Care »

diensren genoemd, naar dokter Bluestone die in 1946 in de
Verenigde Sraren de promotor was van die methode voor
de behandeling van chronische zieken en invaliden. Het doel
ervan is de zieken te Iaten verzorgen door een tearn dar
dienst doet naast her normale personeel van her ziekenhuis
dar er nauw samenwerkt met het diensrhoofd van het zie-
kenhuis en (of) met zijn afgevaardigde. Dat team omvat
daarenboven de door de zieke gekozen arts en beschikt over
de nodige sociale voorzieningen.

Aanvankelijk was die extra muros-uitbreiding van her
ziekenhuis bedoeld als een verlichting van de chronische
overbelasting van de ziekenhuizen. Thans wordt zij be-
schouwd als een alternative methode om de weerslag en de
duur van de opneming in een verpleeginrichting te beperken
en zodoende de kosten ervan re verminderen.

In België werden tor op heden enkele experimenren ge-
daan mer her sysreern van o Horne-Care ", namelijk door de
C. O. O. van Brussel voor de pediarrie en door de C. o. O.
van Luik voor de geriatrie en de chronische ziekren. Die
proefnemingen verkeren nog steeds in een experimentele fase
en ze hebben het ontegensprekelijke bewijs nog nier geleverd
dar ecu dergeliik sysreem noodzakelijk is in ons land. waar
geen rekort is aan ziekenhuisbedden, inregendeel, indien men
afgaat op de numcricke criteria van de Nationale Commis-
sie voor Ziekenhuisprogrammatie.

Naast een aanral voordelen op psychologisch, sociaal en
wellichr ook op economisch gebied, kunnen regen het sys-
reem de volgende argumenten worden aangehaald:

1) de orgnisarie geschiedt vanuir her ziekenhuis, waarvan
de beheerders meesral met financiële problemen te kampen
hebben en niet vlug geneigd zijn om de opneming inrra
muros te verminderen;

2) cr zijn problemen in verband mer de organisarie van de
reams, waarvan de doelmarigheid gering is, geler op de
administraneve moeilijkheden, de verplaarsingen, de wachr-
dienst, her occasioneel of herhaald vervoer van de zieken
naar de medisch-rechnische diensren van een ziekenhuis of
van een polykliniek;

3) het gevaar besraat dar met de behandelende geneesheren
nier voldoende wordt samengewerkr, of zelfs dar deaelfde en
dus overbodige verzorging als door de behandelende ge-
neesheren wordt versrrekr,

4) de neiging bestaar dar een ovcrdreven beroep op de
medisch-rechnischc dicnsren wordr gedaan, reneinde de
organisariekosten te dekken;

5) de samenwerking russen familieleden en het geneeskun-
dig ream is vaak moeilijk: de zieke en zijn milieu moeren irn-
mers onderling aangepast zijn of kunnen worden.

Hoc dan ook, in een voorlopig advies mer betrekking tot
de programmarie van de voorzicningen voor chronische zie-
ken. is dl' Nationale Commissie voor ziekcnhuisprograrn-
marie van oordccl dar genoemde programmaric in de hand
moer worden gewerkr door ecn interne omschakeling en
hcrsrrucrurering van de besraande voorzieningen, althans
daar waar een groot aantal diensren rer beschikking sraan
van lijders aan acure ziekten,

Daarenboven wijst de Commissie erop dar meer aandachr
moet worden besteed aan de behoeften inzake voorzienin-
gen buiten her ziekenhuis ten behoeve van de lijders aan
chronische ziekten.

De voorlopige criteria die zij hecfr aangenomen, hebben
dus een lourer indicatieve waarde en zullen regelmatig moe-
ten worden geroetst aan de praktische expcrirnenten,
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Ces derniers services, appelés aussi « Home Care » par le
Dr Bluestone, promoteur en 1946 de la méthode aux Etats-
Unis pour le traitement des malades chroniques et invalides,
consistent à faire prendre en charge le malade par une équipe
qui se superpose aux effectifs normaux de l'hôpital et qui
est articulée autour du chef de service hospitalier et (ou)
de son délégué. Elle comprend en outre le médecin choisi
par le malade et le dispositif social indispensable.

Primitivement, cette extension extra-rnuros de l'hôpital
avait pour but de lutter contre l'encombrement chronique
des hôpitaux. Elle est considérée actuellement comme une
méthode de rechange pour limiter l'incidence et la durée de
l'hospitalisation et par conséquent en diminuer le coût.

Quelques expériences de « Home Care » ont été faites jus-
qu'à présent en Belgique, notamment à la C. A. P. de
Bruxelles, en ce qui concerne la pédiatrie, et à la C. A. P.
de Liège en ce qui concerne la gériatrie et les malades chro-
niques. Elles en sont toujours au stade expérimental et n'ont
pas encore apporté la preuve irréfutable de la nécessité du
système dans notre pays où il n'y a pas pénurie de lits
d'hospitalisation, bien au contraire, si l'on s'en rapporte
aux critères numériques de la Commission nationale de
Programmation hospitalière.

A côté d'avantages certains d'ordre psychologique, social
et peut-être économique, on peut citer comme inconvénients
de ce système:

1) l'organisation à partir de l'hôpital, où les gestionnaires
sont souvent confrontés à des problèmes financiers et peu
disposés à réduire l'hospitalisation "intra-muros".

2) les problèmes d'organisation de l'équipe, à efficacité ré-
duite vu les difficultés administratives, de déplacement, de
garde, de transports occasionnels ou répétés des malades
vers les services médico-techniques d'un hôpital ou d'une
policlinique;

3) le risque de manque de collaboration, voire de double
emploi avec les médecins traitants;

4) la tendance à la surconsommation des moyens médico-
techniques pour couvrir les frais d'organisation;

5) la coopérarion souvent difficile entre les parents et
l'équipe soignanre; le malade et son milieu doivent être en
effet adaptés ou adaptables l'un à l'autre.

Quoi qu'il en soit, dans un avis provisoire ponant sur la
programmation des équipements pour malades chroniques,
la Commission nationale de Programmation hospitalière
estime que cette programmation doit être favorisée par une
reconversion et une resrrucruration interne des équipements
existants, du moins là où il existe une pléthore de services
pour malades aigus.

Elle considère en outre qu'il faudra prendre davantage
conscience des besoins en matière d'équipements extra-hos-
pitaliers pour les malades chroniques.

Les critères provisoires qu'elle a rerenus sont de ce fait
purement indicatifs et devront être confrontés régulièrement
aux expériences issues de la pratique.
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Vraag:

Welke resultaten hebben de experimenten van thuisverple-
ging opgeleverd voor de patiënten en welke is haar weer-
slag op financieel gebied ?

Antwoord:

Met het eindverslag (augustus 1976) van de afdeling Epi-
demiologie en Sociale Geneeskunde van de Universitaire In-
stelling Antwerpen over de experimenten van rhuisverple-
ging beëindigd op 31 december 1975 kunnen volgende be-
sluiten worden gerrokken.

I. Voor de patiênten:

1) De uirgangsidee was alleen intensieve zorgen te ver-
strekken die normaliter een ziekenhuisopname hadden ver-
eisr. Zo werden vooral zware gevallen behandeld (kanker:
22 %; vasculaire aandoeningen: 18 %; locomotorische
stoornissen: 2S %). Niets beler de criteria te versoepelen
en ook de lichrere somatische pathologie voor rhuisverple-
ging in aanmerking te laten komen.

2) De onewlkkelingskansen van de thuisverpleging zijn
in srerke mate afhankelijk van een meumliteitsverandering
in het gezondheidsbeleid. Tot op heden was dir vooral af-
gestemd op de verzorging in verplegingsinrichtingen.

3) Het is duidelijk gebleken dar de huisanscn nier veel
tijd wensen te besreden aan samenwerking met andere disci-
plines. Die samenwerking blijft meesral beperkt tot vluchtige
contacten. Ook hier is een mentaliteitsverandering noodza-
kelijk.

4) Tijdens her experimenr is men er nietregenstaande vele
pogingen, niet in geslaagd een efficiënee binding tot stand
te brengen met de ziekenhuizen: opname, behandeling en
ontslag van de pariënten gebeurden volgens een rigied geheel
van regels en belangen waarin het experiment geen veran-
dering heeft kunnen brengen. Hoe dit te doorbreken in de
roekomsr blijft een open vraag,

5) Op het vlak van vergelijking russen ziekenhuis en rhuis-
verpleging meenden 87 % van de pariënten die reeds in een
ziekenhuis verbleven hadden het volgende:

voor 8 % is de verpleging in her ziekenhuis berer;
voor 32 % is zij minder goed;
voor 54 % is er geen verschil en zijn de rwee vormen even-

waardig.

Il. Weerslag op [inancieel gebied.

Uit het experimenr blijkt dar een financiële tussenkomst
van de overheid voor gestrucrureerde rhuisverpleging nood-
zakelijk wordt geachr.

Er wordt vooropgesreld dar zoals voor de hospitalisatie
het R. I. Z. I. V. een bepaalde dagprijs zou vastsrellen.

In ieder geval kan uit de nu bestaande experimenten nog
nier uitgemaakt worden war de financiële weerslag zal zijn.

Men 1.OU mogen verondersrellen dar thuisverpleging wat
goedkoper zal uirvallen dan verpleging in een ziekenhuis,
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Question:

Quels résultats les expériences en matière de soins à domi-
cile ont-elles donnés du point de vue des patients et quel-
les sont leurs répercussions financières ?

Réponse:

Le rapport final (août 1976) de la section d'Epidémiologie
et de Médecine sociale de l'Institution universtaire d'Anvers
sur les expériences en matière de soins à domicile (clôturé
le 31 décembre 1975) permet de dégager les conclusions sui-
vantes:

I. En ce qui concerne les patients:

1) Le principe de base était d'administrer exclusivement
les soins intensifs qui auraient normalement nécessité l'hos-
pitalisation. C'est ainsi que principalement des cas graves
ont été traités (22 % de cancers, 18 % d'affections vascu-
laires, 25 % de troubles de l'appareil locomoteur). Rien
n'empêche d'assouplir les critères et d'étendre également
les soins à domicile à la pathologie somatique plus bénigne.

2) Les possibilités de développement des soins à domicile
sont, dans une large mesure, tributaires d'un changement de
mentalité dans la politique de la santé. Jusqu'à ce jour,
celle-ci a été principalement axée sur l'administration des
soins dans les établissements hospitaliers.

3) L'expérience a montré que les médecins généralistes
ne souhaitent consacrer que peu de temps à la coopération
avec d'autres disciplines. Cette coopération se limite géné-
ralement à des contacts fugaces. Dans ce cas également un
changement de mentalité s'impose.

4) En dépit de nombreuses tentatives, il n'a pas été pos-
sible au cours des expériences d'établir des relations effica-
ces avec les hôpitaux: l'admission, le traitement et la sanie
des patients étaient régis par un ensemble rigide de règles et
d'intérêts que les expériences ne sont pas parvenues à modi-
fier. La manière de surmonter cet obstacle reste indétermi-
née.

5) En ce qui concerne la comparaison entre les soins en
milieu hospitalier et les soins à domicile, 87 % des patients
qui avaient été hospitalisés antérieurement ont formulé les
appréciations suivantes :

8 % jugent les soins hospitaliers meilleurs;
32 % jugent les soins hospitaliers moins bons;
54 % jugent les deux formules équivalentes.

ß. RéperctlSsi01IS [mancières,

Les expériences permettent de conclure qu'une interven-
tion financière des pouvoirs publics en vue de la structura-
tion des soins à domicile est jugée nécessaire.

Il est proposé que l'L N. A. M. I. fixe un prix de la jour-
née d'entretien, comme pour l'hospitalisation.

Les expériences actuelles ne permettent toutefois pas en-
core de prévoir les répercussions financières.

On peut supposer que les soins à domicile seront légère-
ment moins onéreux que les soins intra-muros.



[ 31 ] 4-XXI (1976-1977) N. 3

4) Dringende mediscbe hulp, 4) Aide médicale urgente.

Vraag:

Welke zijn, in verband met de dringende medische hulp,
de vooruitzichten inzake raakverdeling tussen de departe-
menten van Volksgezondheid en van Binnenlandse Zaken?

Antwoord:

Artikel 2, paragraaf 1, van het koninklijk besluit van
2 april 1965 houdende vaststelling van de modaliteiten tot
inrichting van de dringende geneeskundige huiverlening en
houdende aanwijzing van de gemeenten als centra van het
eenvormig oproepstelsel regelt de taakverdeling tussen de
departementen van Volksgezondheid en van Binnenlandse
Zaken.

Dit artikel luidr als volgt :

.. De installatie en de werking van het eenvorming oproep-
stelsel vallen onder de bevoegdheid van de Minisrer tot wiens
bevocgdhcid de Binnenlandse Zaken behoren.

De andere aspecren van de organisatie van de dringende
geneeskundige hulpverlening vallen onder de bevoegdheid
van de Minister tor wiens bevoegdheid de Volksgezondheid
behoon ".

Het Ministerie van Volksgezondheid is met name bevoegd
voor de eersre geneeskundige zorgen ter plaarse, het drin-
gend vervoer en de onmiddellijke opname in een ziekenhuis.

Deze raakverdeling verloopr vlot en er wordt nier aan
gedachr ze te wijzigen.

Geler op het feit dar de 16 hulpcenrra 900 allen gevesrigd
zijn in brandweerkazernes en dar zij bedienr worden door
brandweerpersoneel, oefent her Ministerie van Binnenlandse
Zaken ipso facto toezicht uit op insrallatie en werking van
de oproepcentra. De brandweer valr immers onder de be-
voegdheid van het Ministerie van Binnenlandse Zaken.

De andere aspecren van deze organisatie van de dringende
geneeskundige hulpverlening zijn zuiver geneeskundig,

Wat. meer in her bijzonder, de heli-hulp betrefr werd tus-
sen de departementen van Binnenlandse Zaken en Volks-
gezondheid overeengekomen dar de helicoprers, hoofdzake-
lijk om technische redenen, ingeschakeld worden bij de
Rijkswachr,

Vraag:

Voor ambulancewagens mag, in hoogdringende gevallen
of wanneer zij reanimatiemareriaal meevoercn, tot 60 F per
kilomerer gevraagd worden. Her Rode-Kruis kan her goedko-
per. Moet die prijs dan niet herzien worden?

Anuooord :

Volgens inlichtingen van her Rode Kruis past dit orga-
nisme het nationaal eenheidsrarief roe voor de reanimatie-
wagen met geneeskundig personeel. Dit tarief bedraagr se-
derr 1 januari 1976, 635 F voor de verplaarsingen van maxi-
mum 10 km, met een verhoging van 65 F vanaf de Ile km
en 50 F vanaf de 21< km.

Question:

Quelles sont les perspectives d'une répartition des tâches
entre les départements de la Santé publique et de l'Intérieur
dans le domaine de l'aide sociale urgente.

Réponse:

La répartition des tâches entre les départements de la
Santé publique et de l'Intérieur est réglée par l'article 2,
paragraphe 1er, de l'arrêté royal du 2 avril 1965 fixant
les modalités d'organisation de l'aide médicale urgente et
désignant les communes en tant que centres du système
d'appel uniforme.

Cet article dispose que:

« L'installation et le fonctionnement du système d'appel
uniforme relèvent de la compétence du ministre qui a l'Inté-
rieur dans ses attributions.

Les autres aspects de l'organisation de l'aide médicale
urgente relèvent de la compétence du Ministre qui a la Santé
publique dans ses attributions ,..

Les premiers soins sur place, le transport d'urgence et
l'hospitalisation immédiate relèvent notamment de la com-
pétence du Ministère de la Santé publique.

La répartition des tâches s'effectue harmonieusement et il
n'est pas envisagé de la modifier.

Etant donné que les 16 centres de secours 900 sont tous
installés dans des casernes de sapeurs-pompiers et qu'ils sont
desservis par des pompiers, le contrôle de l'installation et du
fonctionnement des centres d'appel échoit ipso facto au
Ministère de l'Intérieur. La lutte contre l'incendie relève
d'ailleurs de la compétence du Ministère de l'Intérieur.

Les autres aspects de l'organisation de l'aide médicale
urgente sont de nature purement médicale.

En ce qui concerne plus particulièrement le service d'héli-
secours, il a été convenu entre les départements de l'Intérieur
et de la Santé publique que, pour des raisons d'ordre essen-
tiellement technique, les hélicoptères relèveraient de la Gen-
darmerie.

Question:

Le tarif kilométrique des ambulances peut atteindre 60 F
pour les urgences ou en cas de transport de matétiel de réani-
mation. La Croix-Rouge pratique des prix moins élevés.
Ne conviendrait-il donc pas de revoir ce tarif ?

Réponse:

D'après les renseignements obtenus, la Croix-Rouge appli-
que le tarif national unique aux véhicules de réanimation
accompagnés de personnel médical. Depuis le l~r janvier
1976, ce tarif est fixé à 635 F pour les déplacements de
10 km au maximum, majorés de 65 F à partir du 11~ km
et de 50 F à partir du 21< km.
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5) Centra voor geestesbygiëne.

Vraag:

Hoeveel centra voor geesteshygiëne werden er in ieder
gewest erkend en hoeveel equipes zijn er werkzaam?

Antwoord:

Op 15 december 1976 zag de roestand er als volgt uit:

1. Vlaamse gewest.

- Erkende centra: 36.

- Equipes:

- volwassenen , .
- kinderen en adolescenren ..
- gemengd (volwassenen - kinderen - adolescen-

ten) .
- specifieke acnviteiten ... ... ... '" ...

Toraal ...
2. Waalse gewest.

- Erkende centra: 36.

- Equipes:

- volwassenen '" .
- kinderen en adolescenren . . . .. . . ..
- gemengd (volwassenen· kinderen - adolescen-

ten) .

Totaal
3. Brusselse gewest.

- Erkende centra: 15 (21 zetels).

- Equipes:

- volwassenen .
- kinderen en adolescenren . . . . .. .. . . ..
- gemengd (volwassenen > kinderen - adolescen-

ten) ......•........... '" ...

Totaal

D. - Geneeskunde.

1. Uiteenzetting van de Minister.

I) Bi;scbo/i"g uan huisartsen.

De bijscholing van de huisartsen was oorspronkelijk een
probleem onder de bevoegdheid van de Minisrer van Sociale
Voorzorg.

De in 1973 russen de geneesheren en her R.1. Z. I. V. ge-
sloren overeenkomsr bepaalde dar dit Instituut kredieten zou
roekennen met her oog op de bijscholing van huisarrsen. Er
zij aan toegevoegd dat alle bijscholingcursussen moeren wor-
den erkend door een inreruniversiraire commissie die op
nationaal vlak werkzaam is.

In 1975 werd russen de geneesheren en her R. I. Z. I. V.
een overeenkomst gesloten, waarin bepaald is dar een ver-

[ 32 ]

5) Centres d'hygiène mentale.

Question:

Quel est le nombre de centres d'hygiène mentale agréés
dans chaque région? Combien d'équipes y sont occupées?

Réponse:

Le 15 décembre 1976, la situation se présentait comme
suit:

1. Région flamande.

- Centres agréés: 36.

22
14

- Equipes:

- adultes '" .
- enfants et adolescents . .. . . . . . . . ..
- mixtes (adultes, enfants, adolescents)

22
14
18

18
3

57

- activités spécifiques 3

57Total
2. Région u/allonne,

- Centres agréés: 36.

9
12

- Equipes:

- adultes .
- enfants et adolescents . . . .. . .. . . ..
- mixtes (adultes, enfants, adolescents)

9
12
17

17

38 Total . 38
3. Région bruxelloise.

- Centres agréés: 15 (21 sièges).

- Equipes:

14
9

- adultes '" .
- enfants et adolescents ..
- mixtes (adultes, enfants, adolescents)

14
9

10
10

33 Total . 33

D. - Médecine.

1. Exposé du Ministre.

l) Le recyclage des généralistes.

Le recyclage des généralistes était à l'orginie un problème
qui relevait de la compétence du Ministre de la Prévoyance
sociale.

La convention conclue en 19ï3 entre les médecins et
1'1.N. A. M. I. prévoyait que des crédits seraient accordés
par ce dernier pour favoriser le recyclage des généralistes. Il
faut préciser que tous les cours de recyclage mis sur pied
doivent être reconnus par une commission interuniversiraire
fonctionnant sur le plan national.

En ]975, une convention fut conclue entre les médecins
et 1'1.N. A. M. I., prévoyant qu'un tarif différentiel serait



schillend tarief zou worden toegepast ten voordele van de
huisartsen die, vóór 31 december 1975, ten minste honderd
uren bijscholingcursussen gevolgd hadden.

Omwille van bepaalde moeilijkheden werd de roepassing
van die maatregel uitgesteld tot loktober 1976 en het pro-
bleem werd vervolgens overgemaakt aan her departement
van Volksgezondheid en van het Gezin.

Dit departement heeft geen bijzondere comrmssie opge-
richr om her probleem te behandelen, want de minister was
van mening dar het beter was de huisartsen op te nemen in
de Hoge Raad voor specialisten teneinde geen splitsing en
geen conflicr uit te lokken russen de rwee soorten artsen.

Er werd een hervorming gerealiseerd in de Hoge Raad
voor specialisten, waar een belangrijk aantal huisartsen
werd aan toegevoegd; tevens werd een bijzondere erken-
ningscommissie voor de bijgeschoolde huisartsen opgericht.

Nadar bepaalde moeilijkheden uit de weg geruimd waren
in verband met de representarivireir, kon tot de benoemin-
gen worden overgegaan.

In de Hoge Raad zijn rwee opvarringen naar voor geko-
men. Volgens de eersre dienen de srudies in de geneeskunde
verplichr zeven [aar basisopleiding en twee jaar bijkomende
specialisatiestage tc omvatren, Volgens een andere rhcsis,
biigetreden door de dekcns van de Iaculteiren van genees-
kunde, is het om didactische en budgerraire redenen onmo-
gelijk de srudies in de geneeskunde met rwee iaar te verlen-
gen, maar moet her programma worden hervormd om de
opleiding in zeven [aar mogelijk te maken (huidige duur).

Een compromisoplossing zou er kunnen in besraan de
duur van de srudies op zeven jaar te behouden maar, na
een wachniid van rwee jaar, hogere honoraria roe te ken-
nen aan de huisartsen die bijscholing gevolg hebben,

De Minister van Volksgezondheid meent dar her voor de
panëuten nier wenselijk is een verschillend tarief in te voe-
ren naargelang de geneesheer al dan nier bijscholing heefr
gekrcgen. Het ecnheidstarief moet worden behouden.

Om de bijscholing roch te bevorderen is de minister voor-
stander van een sysreem waarin het R.I. Z. I. V., na een
bepaalde wachtrijd, een forfaitaire vergoeding zou roekennen
uitsluirend aan de arrsen die bijscholing gevolgd hebben,
welke vergoeding nier meer afhankeliik zou zijn van het
aantal verstrekkingen. Om de tien jaar zou een bijscholings-
cursus moeren worden gevolgd.

Volgens de Minister moet de duur van de srudies in de
geneeskunde op zeven jaar worden behouden,

Zo kunnen de srudenten in de geneeskunde aan de
universiteit van Antwerpen in de loop van het zesde [aar
hun richring kiezen naargelang zij huisarts, specialist, vorser
of beoefenaar van de sociale geneeskunde willen worden.
Dar is een goede formule.

2) Het oriie uerkeer van artsen binneu de Gemeenschap-
lJe/ijke Markt.

Sinds 20 decernber 1976 staan de grenzen binnen de Eu-
ropese Gemeenschap open voor het vrije verkeer van genees-
heren.

Wellicht zullen vele Britse artsen geneigd zijn zich te
komen vesrigen in het "medisch paradijs » dar ons land
vorrnt. Groot-Britrannië heeft immers een " Nationale Ge-
zondhcidsdienst •. die uirsluirend werkt met erkende genees-
hcrcn. Het is voor een gcneesheer niet gemakkelijk opgeno-
men te worden in dar sysreem. De andere dokrers zijn vol-
lcdig vrij,
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introduit en faveur des généralistes ayant suivi des cours de
recyclage pendant un minimum de 100 heures, avant le
31 décembre 1975.

En raison de certaines difficultés, l'application de cette
mesure fut retardée jusqu'au 1er octobre 1976 et le problème
fut ensuite transmis au département de la Santé publique
et de la Famille.

Celui-ci n'a pas institué une commission spéciale pour
traiter de ce problème car le Ministre a considéré qu'il valait
mieux maintenir les généralistes au sein du Conseil supé-
rieur des spécialistes, pour ne pas provoquer de scission et
de conflit entre les deux catégories de médecins.

Une réforme a été réalisée au sein du Conseil supérieur
des spécialistes, auquel un nombre important de généralis-
tes a été adjoint; en même temps fut créée une commission
spéciale d'agréarion des médecins généralistes recyclés.

Après que certaines difficultés eurent été aplanies sur le
plan de la représentativité, les nominations ont pu avoir
lieu.

Deux thèses se sont fait jour au sein du Conseil supérieur.
La première prévoit que les études de médecine compren-
draient obligatoirement 7 ans de formation de base et 2 ans
de stage complémentaire de spécialisation. L'autre thèse,
prônée par les doyens des facultés de médecine, estime, pour
des raisons didactiques et budgétaires, qu'il n'est pas possi-
ble de prolonger encore les études de médecine de 2 ans
mais qu'il faut réformer le programme pour que la forma-
tion puisse se faire en 7 ans (durée actuelle).

Un compromis pourrait consister dans le maintien de la
durée des études à 7 ans avec octroi d'honoraires plus élevés
aux généralistes recyclés après un délai d'attente de 2 ans.

Le Ministre de la Santé publique et de la Famille estime
que le système consistant à introduire un tarif différen-
tiel selon que le médecin est ou non recyclé, n'est pas
souhaitable vis-à-vis des patients. Il faut maintenir à l'égard
de ceux-ci un tarif unique.

Cependant, pour favoriser le recyclage, le Ministre est
partisan de l'octroi par 1'1. N. A. M. I. d'une indemnité for-
faitaire, exclusivement attribuée aux medecins recyclés après
un délai d'attente, cene indemnité ne dépendant plus du
nombre de prestations. Un recyclage tous les 10 ans serait
obligatoire.

Selon le Ministre, la durée des études de médecine doit
être maintenue à 7 ans.

C'est ainsi par exemple qu'à l'université d'Anvers, les
étudiants en médecine peuvent choisir leur orientation en
6e année, selon qu'ils se destinent à devenir généralistes, spé-
cialistes, chercheurs ou à pratiquer la médecine sociale. Il
s'agit là d'une bonne formule.

2} La libre circulation des médecins ail sein du Marché
commun,

A partir du 20 décembre 1976, dans la Communauté eu-
ropéenne, les frontières sont ouvertes à la libre circulation
des médecins.

De nombreux médecins britanniques seront probablement
tentés de venir s'installer dans le petit «paradis médical»
que constirue la Belgique. En effet, la Grande-Bretagne pos-
sède un .. Service national de santé» qui fonctionne exclusi-
vement avec des médecins agréés. Il n'est pas facile pour
un médecin d'être admis dans ce système. Une liberté abso-
lue est par ailleurs laissée aux autres médecins.



4-XXI (1976-1977) N. 3

In het Belgische systeem daarentegen heeft elke arts, al
heeft hij geen verbintenis aangegaan, die zorgen aan sociaal-
verzekerden verstrekt, recht op een financiële tegernoer-
koming van het R. I. Z. I. V., hetgeen klassengeneeskunde
uitschakelt.

In alle andere landen van de Europese Gemeenschap be-
staat her dubbele systeem en alleen België maakt daarop een
uitzondering.

In ons land is iedereen her blijkbaar eens om verder te
gaan en de vestiging van nieuwe geneesheren afhankelijk te
stellen van een toelaring welke zou worden verleend op
grond van objecrieve behoeften. Hoewel het niet mogelijk
is een corporatisch wetsontwerp te verdedigen, kan toch
worden gedachr aan een vestigingswet. De specialisten moe-
ten trouwens worden benoemd door de beheerder van het
ziekenhuis waar zij hun beroep zullen uitoefenen.

Men zou kunnen denken aan de vestiging van een aantal
huisartsen volgens het aanral inwoners en volgens de bevol-
kingsdichtheid. De Minister kant zich echrer ten zeersre
tegen de idee van de "overname" van een medisch kabi-
net; er kan immers geen sprake zijn van overnarne van
cliënten noch van meubilair, aangezien een huisarts zich op
ecn ander adres dan zijn voorganger kan vestigen, wat voor
aporhekers niee her geval is, daar dezen zich op een bepaald
adres moeren vesrigen,

Anderziids lOU ons systeem van de erkenning van specia-
list kunnen worden verbererd.

Om erkend te worden volsraar het rhans dar de specia-
list her bewijs leverr dar hij zich gedurende een zeker aanral
jaren gespecialiseerd heefr, zelfs indien her aanral aanvragen
in die specialisarie te hoog ligt.

Ook in die sector zou men een beroep kunnen doen op her
begrip objectieve behoefren en men zou de keuze van de
jonge artsen kunnen oriênteren in de richting van een
bepaalde specialisatie, b.v. anesthesie eerder dan chirurgie,
aangezien er te veel chirurgen en te weinig anesthesisren zijn.

De keuze wordt thans beïnvloed door her R. I. Z. I. V. en
nier door het departement van Volksgezondheid. Zo be-
schikken wij over te veel radiologen en te l'cel radiologische
appararuur omwille van het feit dar die presraries tot hoge
rerugbetalingen aanleiding geven.

Ook besraar her gevaar dar cr te veel specialisren en re
weinig huisarrsen worden gevormd, want de-le laatsre mogen
sleehrs een lager rarief roepassen en hebben een lastiger
leven,

Hoe dan ook, de Regering wensi dat III 1977 een overeen-
komsr russen her R. I. Z. I. V. en de geneesheren tot stand
komr, aangezien onze regeling inzake ziekte en invalidireir
op dar systeem steunt,

2. Bespreking.

Vraag:

Zal in verband mer de opleiding en de bijscholing van de
geneesheren her zogeheten sysreem van de 100 uren spoe-
dig worden vervangen door een ander systeem en welk
zou dir sysreem zijn?

Anttooord :

De Hoge Raad voor geneesheren-specialisren werd uit-
gebreid mer verregenwoordigers van de faculreiten en van
de artsenverenigingen om criteria van bijscholing op te
srellen in verband met de huisartsgeneeskunde.

Aangezien deze Hoge Raad hieromtrenr nog geen advies
hecfr uirgebrachr is her nier mogelijk re voorzien welk sys-
reem dar van de 100 uren zal vervangen.
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Par contre, le système belge prévoit que tout médecin,
même non conventionné, qui soigne un assuré social a droit
à une intervention financière de 1'1.N. A. M. I., ce qui évite
la création d'une médecine de classe.

Tous les autres pays de la Communauté européenne pos-
sèdent le double système et la Belgique constitue à cet
égard une exception.

Dans notre pays, chacun semble d'accord pour aller
plus loin et subordonner l'installarion des nouveaux méde-
cins à une aurorisation, délivrée en fonction de besoins
objectifs; s'il est impossible de défendre un projet de loi
corporatiste, on pourrait cependant envisager la promulga-
tion d'une loi d'établissement. Les spécialistes, d'ailleurs,
doivent êrre nommés par le gestionnaire de l'hôpital dans
lequel ils sont appelés à exercer.

On pourrair prévoir l'installation d'un nombre d'omni-
praticiens qui serait fonction du nombre d'habitants et de
la densiré de la popularion. Toutefois, le Ministre s'élève
avec force contre l'idée de « reprise» d'un cabinet médical
car il n'y aurait reprise ni de clientèle, ni de mobilier, le gé-
néralisre pouvant s'installer à une aurre adresse que son pré-
décesseur, alors qu'au contraire, pour les pharmaciens,
l'installation est liée à une adresse déterminée.

D'autre part, notre système de reconnaissance des spécia-
listes pourrait êrre amélioré.

Actuellement, il suffit que le spécialiste prouve qu'il s'est
spécialisé pendant un certain nombre d'années pour être
reconnu, même si le nombre de demandes dans la spécialité
est trop élevé.

Dans ce secteur aussi, on pourrair inrroduire la notion de
besoins objectifs et orienter Je choix des jeunes médecins
vers telle spécialité plutôt que telle autre, par exemple vers
l'anesthésie plutôt que la chirurgie car il y a pléthore de
chirurgiens et insuffisance d'anesthésistes.

Actuellement, le choix est orienté par 1'1.N. A. M. I. et
non par le département de la Santé publique. C'est ainsi
qu'il y a trop de radiologues et d'appareillages de radio-
logie en raison des remboursements élevés qu'entraînent ces
prestations.

De même, on risque de voir se former trop de spécialistes
cr trop peu de généralistes, car ces derniers peuvent deman-
der des tarifs moins élevés cr ont une existence plus difficile.

Le Gouvernemenr souhaite, en tour cas, qu'une convention
soit conclue entre 1'1.N. A. M. I. et les médecins pour l'année
1977, car norre régime d'assurance maladie-invalidité repose
sur ce système.

1. - Discussion.

Question:

En ce 'lui concerne la formation et le recyclage des mé-
decins, le sysrème des 100 heures sera-t-il prochainement
remplacé par une autre formule cr quelle serait cette for-
mule?

Réponse :

La représentation au Conseil supérieur des Médecins spé-
cialistes a été étendue aux représentants des facultés et des
associations de médecins en vue d'élaborer des critères de
recyclage pour les médecins omnipraticiens.

Le Conseil supérieur n'ayant encore formulé aucun
avis sur cette question, il est impossible de prévoir quel
système remplacera celui des 100 heures.



E. - Bejaardenzorg.

1. Uiteenzetting van de Minister.

Op loktober 1976 zag de roestand inzake rustoorden
voor bejaarden eruit als volgt :

Aantal bestaande
inrichtingen

erkende
inrich-
tingen

erkende
bedden

aanral
bedden

openbare ...
V.z. Wo's.

commerciële

376
393
536

28134
22604
13 488

171
270
328

13 763
16425
8569

Totaal .... 1.305 769 64226 38757

Minisreriële beslissingen:

houdendc weigering van erkenning
houdende inrrekking van erkenning .
houdende sluiring .

Aamal inrichtingen die, op eigen initiatief hun deuren
hebbcn gesloren :

openbare sector
privé secror

Totaal ....

Daaruit blijkt duidelijk dar op het einde "an 1976, ral-
rijke rustoorden nog steeds niet erkend waren.

Wanneer een inrichting nier bekend is, ligr de reden
meesral bij her feit dar de veranrwoordelijke personen in
de onmogelijkheid ziin het arrest in te leveren, waaruit moer
bliiken dar al de bij her koninklijk besluir van 12 rnaart
1974 tot vastsrelling van de veiligheidsnormen gestelde voor-
waarden vervuld zijn. Daarom bepaalr de wer van 15 juli
1976 (Belgisch Staatsblad van 19 augusrus 1976) dar her
bedrag van de Rijksroelage voor de bouw van rusthuizen
voor beide sccroren (openbare sector en V. Z. Wo's) recpec-
rievelijk bepaald wordt op 60 % van de kostprijs en 90 %
van de kosrprijs van de werken die ononrbeerliik zijn opdar
de inrichringen, die reeds vóór 1 januari 1976 besronden,
zich in regel zouden kunnen srellen war berrefr de gestelde
veiligheidsnormen.

In uitvoering van voornoemde wer werd op 5 novern-
ber 1976 (Be/~;sch Staatsblad dd 15 december 1976) een
koninklijk besluir uirgevaardigde tot vasrsrelling van de re-
gels die de ononrbeerliikheid van de brandbcveiligingswerken
in de rusroorden voor bejaarden bepalen,

Voornoemde weneliike bepalingen bieden aan al de
rustoorden die tot nog roe nier erkend konden worden een
uitzonderliike gelegcnheid om zich met de wet in regel te
stellen en uiteindelijk de noodzakelijke erkenning te be-
komen. Aldus zal in de loop van her komende [aar de roe-
stand veel kunnen verbereren.

Bovendien zal en in 1977 vooral naar gesrreefd worden
hij voorrang roelagen te vcrlenen voor de bouw van rust-
huizen of afdelingen van rusrhuizen voor beiaarden die rnoe-
rcn vcrzorgd worden.

Aan dergelijke insrellingen is cr in België nog alrijd
een schrijnend rekorr.
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E. - Soins aux personnes âgées.

1. Exposé du Ministre.

Le premier octobre 1976, la situation en matière de
maisons de repos pour personnes âgées se présentait comme
suit:

Nombre d'établissements
existants

établ,
agréés

nombre
de lits

lits
agréés

publics . 376
A.S.B.L. . 393
commerciaux 536

171
270
328

28134
22604
13 488

13 763
16425
8569

Total... ... ... 1305 769 64226 38757

Décisions minisrérielles :

60 portant refus d'agréation ...
2 portant retrait d'agréarion
2 portant fermeture .

60
2
2

Nombre d'établissements ayant fermé leurs portes de
leur propre initiative:

46 secteur public
339 secteur privé

46
339
385385 Total .

Il ressort clairement de ces tableaux qu'à la fin de
1976 de nombreuses maisons de repos ne sont toujours pas
agréées.

Lorsqu'un établissement n'a pas été agréé, c'est le plus
souvent parce que les responsables n'ont pas pu présenter
le certificat attestant que toutes les conditions requises par
l'arrêté roval du 12 mars 1974 fixant les normes de sécurité
sont remplies, C'est pourquoi la loi du 15 juillet 1976 (Mo-
niteur belge du 19 août 1976) prévoit que le montant de la
subvention de l'Etat destinée à la construction des maisons
de repos est fixée, pour les deux secteurs (secteurs public et
A. S. B. L.) respectivement à 60 % et à 90 % du prix de
revient des travaux indispensables pour permettre aux éta-
blissements qui existaient déjà avant le Itt janvier 1976
de se conformer aux normes de sécurité imposées.

En exécution de la loi precitee, un arrêté royal aéré
pris le 5 novembre 1976 (Monitellr belge du 15 décembre
1976) en vue de fixer les règles qui déterminent le caractère
indispensable des travaux de sécurité en matière d'incendie
dans les maisons de repos pour personnes âgées.

Lesdites dispositions légales offrent à toutes les maisons
de repos qui n'ont pu être reconnues jusqu'à présent, une
occasion exceptionnelle de se conformer à la loi et d'obtenir
enfin l'agréarion nécessaire. Ainsi une amélioration très nette
de la situation se produira dans le courant de l'année pro-
chaine.

En outre, l'octroi de subventions pour la construction de
maisons de repos ou de sections de maisons de repos pour
personnes âgées sera un des objectifs prioritaires en 1977.

En Belgique, le nombre de ces établissements esr rou-
jours très insuffisant.
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2. Bespreking.

Vraag:

Veel bejaarden zijn niet meer in staat de al maar stijgende
onderhoudskosten in de rusthuizen te betalen. Steeds meer
families rrachten aan hun onderhoudsplicht te ontsnappen en
hun familieleden over te brengen naar de V-diensren.

Waar ligt de grens tussen een V-dienst en een verzorgings-
afdeling van een rusthuis? Zou de oplossing niet liggen in
een zelfde financiële bijdrage voor beide afdelingen ?

Antu/oord :

Een "v "dienst is, in tegenstelling met een verzorgings-
afdeling van een rusthuis, een ziekenhuisdienst waar aan
langdurige zieken specifieke en verpleegkundige zorgen wor-
den verstrekt. In principe is de activireit van een « V »<dienst
gericht op een tijdelijk verblijf van de patiênt te~ijl de ~~-
jaarde in een verzorgingsafdeling van een rusthuis werkelijk
zijn domicilie heeft.

Dit belangrijke verschil russen beide diensren brengr mee
dar het roekennen van een zelfde financiële biidrage in de
huidige stand van de reglementering betreffende de
R. J. Z. I. V., niet mogelijk is.

Vraag:

Wanneer worden de koninklijke besluiren gepubliceerd
in verband met de betoelaging van de werken die, met be-
trekking tot de beveiliging regen het brandgevaar, moeten
worden uitgevoerd in de bejaardentehuizen ?

Anuooord :

Her koninklijk besluir van 5 november 1976 tot vasrsrel-
ling van de regels die de ononrbeerliikheid van de brand-
beveiligingswerken in de rusroorden voor beiaarden bepalen
verscheen in her Be/gisel1 Staatsblad van 15 december 1976,

Vraag:

Ware her, mer het oog op de vesriging van dienstencentra,
nier aangewezen een aanmoedigingsroelage uit te keren voor
de infrastrukruur van zulke centra?

Anuooord :

De oprichting van diensrencenrra moer inderdaad worden
aangemoedigd.

De Hoge Raad voor de Ondersrand en her Maatschappe-
lijk Diensrberoon en de Hoge Raad voor de Derde Leeftijd
besruderen trouwens dit probleem, in her raam van her be-
leid dar rnoet worden gevoerd om de bejaarden zolang mo-
gelijk in hun eigen familiaal milieu te laten.

Thans wordt een vooronrwerp van koninklijk besh.ir tot
beroelaging van de bouw van dienstencentra door gemeen-
relijke of intercommunale C. o. O:S uirgewerkr, Er werden
insrrucries gegeven om de zaak nier te laten aanslepen,
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2. Discussion,

Question:

Nombreuses sont les personnes âgées qui ne sont plus à
même de payer ces frais d'entretien sans cesse croissants
réclamés dans les maisons de repos. De plus en plus nom-
breuses sont les familles qui essayent d'échapper à leurs
obligations en matière d'aliments et de transférer les mem-
bres de leur famille aux services « V »,

Où la limite entre un service « V» et une section « soins
médicaux» d'une maison de repos se situe-t-elle ? La solu-
tion ne serait-elle pas d'octroyer une intervention financière
identiques au deux sections?

Réponse :

Contrairement à la section « soins médicaux » d'une mai-
son de repos, le service « V » est un service hospitalier où
des soins spécifiques et des soins médicaux sont administrés
à des malades chroniques. Les services « V» ont, en prin-
cipe, pour activité d'accueillir les patients pour des séjours
temporaires tandis que la personne âgée a réellement son
domicile à la section de soins médicaux d'une maison de
repos.

Cette différence importante entre les deux types de ser-
vices rend impossible l'octroi d'interventions financières
identiques dans l'état actuel de la réglementation relative à
1'1.N. A. M. I.

Question:

Quand les arrêtés royaux relatifs au subventionnement des
travaux à exécuter dans les homes pour personnes âgées en
vue d'assurer leur protection contre l'incendie seront-ils
publiés?

Réponse :

L'arrêté royal du 5 novembre 19ï6 fixant les règles qui
déterminent le caractère indispensable des travaux de sécu-
rité en matière d'incendie dans les maisons de repos pour
personnes âgées a été publié au MOlliteur belge du 15 dé-
cembre 1976.

Question :

En vue de favoriser l'installation de centres de services,
n'y aurait-il pas lieu de leur accorder une subvention d'en-
couragement pour travaux d'infrastructure?

Réponse :

Il convient en effet d'encourager la création de centres de
services.

Le Conseil supérieur de l'assistance et du service social
ainsi que le Conseil supérieur du troisième âge ont d'ailleurs
entamé l'étude du problème dans le cadre de la politique
à mener en vue de permettre aux personnes âgées de rester
aussi longtemps que possible dans leur propre milieu fami-
lial.

Un avant-projet d'arrêté royal relatif aux subsides en
faveur de la construction de centres de services par les
C. A. P. communales ou intercommunales est en cours d'éla-
boration. Des instructions ont été données pour que l'exa-
men de cc problème sc poursuive sans traîner.



Vraag:

Hoever staat het met de erkenning van tehuizen voor be-
jaarde geesteszieken ?

Antu/oord :

Voor her ogenblik zijn geen specifieke normen vasrgesteld
voor de oprichting van psychiatrisch-geriatrische diensren,
Wel wordt in de Nationale Commissie voor ziekenhuispro-
gram matie een voorstel uitgewerkt,

Toch moet de aandacht worden gevestigd op het feit dat
nu reeds bepaalde gespecialiseerde instellingen bestaan die
erkend zijn in Index V. Bovendien kunnen de bejaarden
wier roesrand zulks vereist, opgenomen worden in de psy-
chiatrische A-diensten indien zij intensieve verzorging nodig
hebben en in de psychiatrische T-diensten indien zij gewone
zorgen nodig hebben.

F. - Maatschappelijke bijstand - Bestaansminimum.

:\. ßes/Jrekillg.

Vraag:

Iksc:hikt het departement al ovcr berrouwbare gegcvens
omtrenr de tocpassing van de werrelijke bepalingen inzake
her bestaansminimum (zogcleden kaarr van de minder be-
goeden) ?

Moer her toepassingsgebied van de wet van 7 augusrus
1974 nÎt't worden verruimd ?

AlltlUoord :

Uit de srarisrische gegevens waarover her Bestuur be-
schikr, kan worden afgelcid dar op t novembcr 1976, 10771
beslissingen tor roekenning van her besraansminimum wer-
den getroffen: 7 51 t werden gerroffen waarbij een volledig
bedrag werd toegekend en 3 260 waarbii, ingevolge beperkre
besraansmiddelen, een bedrag werd verleend dar kleiner is
dan her basisbedrag, In 7474 gevallen werd her besraans-
minimum geweigerd of ingetrokken.

De-le beslissingen werden genomen door I 064 verschil-
lende C. O. O:s, waaruit kan worden afgeleid dar 1 294
- meestal kleinere - C. O. O."s rot op heden geen dossiers
ter uirvoering van de wer van 7 augusrus 1974 aanlegden.
Vanaf volgend jaar mag worden verwachr dar, ingevolge
de samenvoeging van gemeenrcn en de oprichring van de
O. C. M. W. voornoemde wer rot instelling van her recht
op cen bestaansminimum overal zal worden roegepasr. Het
bestuur beschikt thans nier over het vereisre geschoold per-
soneel om uit de voorhanden zijnde srarisrische gegevens,
werenschappeliik veranrwoorde besluiten te rrekken, Zodra
het zal beschikken over de srudicdicnsr die overeenkornsrig
artikel 117 van de wct van 8 juli 1976 betreffende de
O. C. M. W. in her Departement rnoct worden opgerichr,
zal ecn crnstig onderzoek over de minder gegoeden in ons
land kunncn worden ingesreld, Dit onderzoek zal aanronen
of, naast de reeds gerealiseerde uirbreiding van her toepas-
singsveld van de wer tot bepaalde caregorieên van vreemde-
lingen, een verdere verruiming noodzakeliik is,

Vraag:

Is cr gccn uirbreiding te verwachten van de diensren voor
gczins- en bcjaardcnhulp door her oprichten van de open-
barc centra voor maatschappeliik wcrk die op dit stuk
nieuwe bevoegdheden hebben gekregen i
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Question:

Où en est l'agréation des homes pour malades mentaux
âgés?

Réponse:

Aucune norme spécifique n'est actuellement prévue pour
des services de psychogériatrie. Une proposition est toute-
fois en cours d'élaboration dans le cadre de la Commis-
sion nationale de programmation hospitalière.

Néanmoins l'attention doit être attirée sur le fait qu'il
existe déjà actuellement certaines institutions spécialisées,
agréées sous index V. En outre, les personnes âgées dont
l'état le requiert peuvent être prises en charge par les services
psychiatriques A, s'ils nécessitent des soins intensifs et par les
services psychiatriques T, s'ils nécessitent des soins cou-
rants.

F. - Aide sociale - Minimum de moyens d'existence.

A. Discussion.

Question:

Le département dispose-t-il déjà d'informations dignes de
foi sur l'application des dispositions légales relatives au
minimum de moyens d'existence (carre dite des moins-
favorisés) ?

Ne conviendrait-il pas d'élargir le champ d'application de
la loi du 7 août 1974?

Réponse:

Les statistiques que possède l'Administration permettent
de conclure qu'au 1er novembre 1976 10771 décisions d'oc-
troi du minium de moyens d'existence avaient été prises,
dont 7511 décisions d'octroi d'une prestation à taux plein
et 3260 décisions d'octroi d'une prestation dont le taux,
cn raison de moyens d'existence limités, était inférieur au
taux de base. Dans 7474 cas, le minimum de moyens
d'existence a été refusé ou retiré.

Ces décisions ont été prises par 1064 C. A. P. diffé-
rentes, il est permis d'en conclure que 1294 C. A. P. - de
moindre importance généralement - n'ont jusqu'ici pas en-
core constitué de dossiers en exécution de la loi du 7 août
1974. Par suite des fusions de communes et de la création
des C. P. A. S., il est permis d'escompter que la loi insti-
tuant le droit à un minimum de moyens d'existence sera
appliquée dès ~'année prochaine. A l'heure actuelle, l'Admi-
nistration ne dispose pas encore du personnel qualifié re-
quis pour tirer des statistiques disponibles des conclusions
scientifiquement justifiées. Dès que cette Administration
disposera du service d'étude qui doit être institué au Dépar-
tement conformément à l'article 117 de la loi du 8 juillet
1976 sur les C. P. A. S., il sera possible d'entamer une en-
quête sérieuse au sujet des moins-favorisés de ce pays. Cette
enquête devra démontrer si, après l'élargissement déjà inter-
venu du champ d'application de la loi à certaines catégories
d'étrangers, une autre extension s'impose encore.

Question:

Ne faut-il pas s'attendre à une prolifération soudaine des
services d'aide aux familles et aux personnes âgées par suite
de la création des centres publics d'aide sociale, qui sc sont
vu conférer de nouvelles attributions en ce domaine?
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Zou geen imperatieve planning per gewest dienen uit-
gewerkt te worden, teneinde de samenwerking tussen de
O. C. M. W. en de andere inrichtende machten te bevorde-
ren?

Antwoord:

De O. C. M. W. hebben, qua oprichting van diensten voor
gezins- en bejaardenhulp, geen nieuwe bevoegdheden gekre-
gen. Dergelijke diensten werden vaak door de C. O. O. inge-
richt. Talrijke C. O. O.'s werkten bovendien reeds samen
met privé diensten.

De organieke wet van 8 juli 1976 betreffende de
O. C. M. W. bepaalt uitdrukkelijk dat de samenwerking
met andere inrichtende machren kan nagestreefd worden.

Vraag:

Is het ogenblik nier aangebroken om een wertelijke rege-
ling te treffen met betrekking tot het globale statuut van het
maarschappeliik werk.

In het kader van welk departement dienen deze organis-
men gesitueerd te worden. Zal er eerlang een onrwerp ter-
zake worden ingediend?

Anuooord :

Het maarschappelijk werk, in zijn ruimste betekenis, zal
de hoofdbekommemis moeren zijn voor de nieuwe
O. C. M. W. Dit blijkt voldoende uit verschillende zeer dui-
delijk gesrelde bepalingen van de wet van 8 juli 1976 (o.m.
art. I, 42, 57. 58. 59. 60, 61).

Hiervoor zal her Centrum nier alleen op zijn eigen dien-
sten een beroer doen maar kan her ook mer andere openbare
besturen cnlo rechtspersonen medewerken,

Deze formule houdt rekening met een feitelijke situatie
en beoogr, op het stuk van de maarschappelijke diensrverle-
ning een zo nauw mogelijke samenwerking met alle besraan-
de organisaties, van welke strekking ook,

De aldus opgedane ervaring, zal uitwijzen in hoeverre een
globaal staruur voor maatschappelijk werk noodzakeliik is,

Dit probleem diem ongerwijfeld te worden besrudeerd,
ook al behoort het nier tot de meesr dringende priorireiren,

De beroepsbelangen van de maarschappelijk werkers zul-
len rcnslone het besr en her snelst gediend worden door een
efficiënte beroepsuitoefening o.a, in de O. C. M. W:s. Theo-
retische sraruten met rechren en plichren zullen rerzake nier
veel praktisch effekt sorreren,

Vraag:

Welk is het srandpunr van de Minisrer in verband met de
diplomavereisten voor de maarschappeliike werkers? Is
men van plan deze berrekkingen voor te behouden aan de-
genen die een specifiek diploma hebben behaald of zal men
de vacatures openstellen voor andere licentiaten ?

Anttooord :

De diplomavereisten voor de rnaarschappelijke werkers
zullen vervar zijn in de bcnoemingsvoorwaarden die door de
Koning zullen worden bepaald op grond van arrikel 42,
4c lid van de organieke wet van 8 juli 1976 betreffende de
O. C. M. \.YI.
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Une planification impérative ne devrait-elle pas être éla-
borée par région en vue de promouvoir la collaboration
entre les C. P. A. S. et les aurres pouvoirs organisateurs?

Réponse :

Les C. P. A. S. n'ont pas reçu d'attributions nouvelles en
ce qui concerne la création de services d'aide aux familles
et aux personnes âgées. Ces services ont fréquemment été
organisés par les C. A. P., dont beaucoup collaboraient déjà
avec des services privés.

Or, la loi du 8 juillet 1976 organique des C. P. A. S. pré-
voit expressément la possibilité de rechercher une collabo-
ration avec d'autres pouvoirs organisateurs.

Questioll :

Le moment ne serait-il pas venu de régler par la loi le
statut global des œuvres sociales?

Dans le cadre de quel département faut-il situer ces orga-
nismes? Un projet en la matière sera-t-il déposé sous peu?

Réponse :

Les œuvres sociales, dans l'acception la plus large du
terme, devront constituer le souci majeur des nouveaux
C. P. A. C. Cela résulte suffisamment de certaines disposi-
tions très claires de la loi du 8 juillet 1976 (notamment les
art. 1, 42. 57, 58, 59. 60. 61).

A cet effet, le Centre pourra non seulement recourir à
ces propres services, mais il lui sera également possible de
collaborer avec d'autres administrations publiques etlou
personnes morales.

Cette formule tient compte d'une siruation de fait et vise,
dans le domaine de l'aide sociale, à une collaboration aussi
étroite que possible avec l'ensemble des organisations exis-
tantes, de quelque tendance qu'elles soient.

L'expérience acquise montrera dans quelle mesure un
statut global des œuvres sociales est nécessaire.

Il importe sans aucun doute d'examiner ce problème,
encore qu'il ne figure pas parmi les priorités les plus urgen-
tes.

Les intérêts professionnels des travailleurs sociaux seront
en définitive le mieux et le plus rapidement servis par l'exer-
cice efficace de leur profession notamment au sein des
C. P. A. S., ainsi qu'il a été dit déjà. Des statuts théoriques,
assortis de droits et de devoirs. ne produiront pas beaucoup
d'effets pratiques en cette matière.

Question:

Quel est le point de vue du Ministre en ce qui concerne
les exigences imposées aux travailleurs sociaux en matière de
diplôme? Est-il envisagé de réserver ces emplois aux titulai-
res d'un diplôme spécifiques ou d'autres catégories de licen-
ciés seront-elles admises à postuler ces emplois?

Réponse :

Les exigences imposées aux travailleurs sociaux en ma-
tière de diplôme feront l'objet de conditions de nomination
à fixer par le Roi conformément à l'article 42, 4< alinéa, de
la loi du 8 juillet 1976 organique des C. P. A. S.



In verband met deze diplomavereisten kan nu worden ver-
wezen naar artikel 4, 2° van het koninklijk besluit d.d.
24 mei 1976 tot bepaling, voor het Vlaams Gewest, van de
regels voor de erkenning van Cenrra voor maatschappelijk
werk en voor de betoelaging van die Centra. Voornoemd
besluit vermeldt de volgende diploma's voor:

- diploma van maatschappelijk assistent(e) (wet van
12 juni 1945);

- diploma van gegradueerd socia(a)l(e) verple(e)g(st)er
(koninklijk besluit van 17 augusrus 1957, gewijzigd bij
koninklijk besluit l'an 11 juli 1960);

- een titel die, in toepassing van artikel 25, 3° van het
koninklijk besluit van 17 augustus 1957, hiermede gelijk-
gesreld werd;

- een buitenlands diploma dar gelijkwaardig werd ver-
klaard met hogervemoemde diploma's,

Gediplomeerde sociale assisrenren en sociale verple(e)g-
(srlers hebben dus duidelijk de voorkeur,

Vraag:

I) Ilo curnularie mogelijk van her wachtgeld voor tewerk-
gesrelde part-rime secrerarissen met de bezoldiging van
raadslid van de openbare centra voor maarschappelijk wel-
z;jn?

2) In hocvcrre zijn de kleine O. C. M. W.'s (minder dan
10 000 inwoncrs) verplichr een full-time secreraris aan te
werven? Mogen de centra een autonome beslissing nemen ?

3) Is cr verenigbaarheid russen een mandaat l'an gemeen-
teraadslid en een functie in een openbaar ziekenhuis ?

Anttooord :

1) Een parr-rime secreraris in wachtsrand op grond van
arrikel 21 van de wer l'an 29 juni 1976 tor wijziging van
sommige bepalingen van de gemeenrewer, her Veldwet-
bock, de wergeving op de pensioenregeling van her gemeen-
tepersoneel en her daarmee geliikgestelde personeel en tot
regeling van sommige gevolgen van de samenvoegingen, aan-
hechtingen en wijzigingen van grenzen van gemeente verwe-
zelijkt door de wet van 30 december 1975, is van dar ogen-
blik af geen personeelslid meer van het centrum, zodar hij
niet meer valr onder de onverenigbaarheid ingesteld bij
punr f) van artikel 9 van de wet van 8 juli 1976 berreffende
de openbare centra voor maatschappeliik welziin.

2) Krachrcns artikel 42 van de wer van 8 juli 1976
berreffende de O. C. M. W., bepaalr de raad voor maat-
schappclijk wclzijn de personeelsformatie.

De raad bepaalt de duur van de prcsraries van de secre-
taris hierbij kunnen de onderrichringen van de Minister van
Volksgezondheid als leidraad dienen.

3) Overeenkomsrig de bepalingen van anikeI 49, § 4,
van de wet van 8 juli 1976 betreffende de O. C. M. W. is
de hoedanigheid van personeelslid van het openbaar cen-
trum voor maarschappelijk welzijn, met inbegrip van die
van beoefenaar van de geneeskunsr die in een dienst of een
insrelling van het centrum is rewerkgesreld, onverenigbaar
met een mandant van burgerneesrer of gemeenteraadslid,
uitgeoefend in de gebiedsornschriiving van het openbaar
centrum voor rnaatschappelijk welzijn,
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Or, il est permis, en ce qui concerne ces exigences en ma-
tière de diplôme de se référer à l'article 4, 2°, de l'arrêté royal
du 24 mai 1976 déterminant pour la région flamande les
règles d'agréation des centres de service social et d'octroi de
subventions à ces centres. Le dit arrêté prévoit les diplômes
suivants:

- diplome d'assistanne) social(e) (loi du Il juin 1945);

- diplome d'infirmier(ère) gradué(e) social(e), (arrêté
royal du 17 août 1957, modifié par l'arrêté royal du 11 juin
1960);

- titre déclaré équivalent en application de l'article 25,
3°, de l'arrêté royal du 17 août 1957;

- diplôme d'études étranger, déclaré équivalent.

Une préférence explicite est donc donnée aux assistants{es)
sociaux{ales) et aux infirmiers (ères) sociaux{ales).

Qttest;oll :

I) Est-il possible de cumuler le traitement d'attente
accordé aux secrétaires occupés à temps partiel avec le trai-
tement attaché à la fonction de conseiller des centres publics
d'aide sociale ?

2) Dans quelle mesure les C. P. A. S. de moindre impor-
tance (moins de 10 000 habitants) sont-ils obligés d'engager
un secrétaire à temps plein? Les centres peuvent-ils prendre
une décision en toute indépendance ?

3) Un mandat de conseiller communal est-il compatible
avec une fonction dans un hôpital public?

Réponse :

1) Un secrétaire occupé a temps partiel et mis en position
d'arrente en venu de J'article 21 de la loi du 29 juin 1976
modifiant certaines dispositions de la loi communale, du
Code rural, de la législation sur Je régime de pensions du
personnel communal et assimilé et réglant certaines con-
séquences des fusions, annexions et rectifications des limites
des communes réaJisées par Ja loi du 30 décembre 1975,
n'est plus, à partir de ce moment, membre du personnel du
centre, de sone qu'il n'est plus frappé par l'incompatibilité
prévue par le f) de l'article 9 de la loi du 8 juillet 1976
organique des centres publics d'aide sociale,

2) En venu de l'article 42 de la loi du 8 juillet 1976
organique des centres publics d'aide sociale, c'est le conseil
de l'aide sociale qui fixe le cadre du personnel.

Le conseil fixe la durée des prestations du secrétaire et il
peut s'inspirer dans cc domaine des instructions du Ministre
de la Santé publique.

3) En vertu des dispositions de l'article 49, § 4, de la Joi
du 8 juillet 1976 organique des C. P. A. S., la qualité de
membre du personnel du centre public d'aide sociale, y com-
pris celle de praticien de l'an de guérir occupé dans un ser-
vice ou une institution du centre, est incompatible avec un
mandat de bourgmestre ou de conseiller communal, exercé
dans le ressort territorial du centre public d'aide sociale.
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G. - Apothekers - Geneesmiddelen.
Vraag:

Welk resultaat heeft de wet van 17 december 1973 op de
vestiging van de apothekers opgeleverd? Is her waar dar de
prijzen van overname tot 15 en 20 miljoen Foplopen?

Antu/oord :

Het resultaat van de reglementering op de spreiding van
de voor het publiek geopende officina's is beslist positief
te noemen.

Sedert de inwerkingtreding werden jaarlijks een 45-tal
vergunningen tot vestiging verleend, die praktisch allen
berrekking hebben op landelijke gemeenten die voordien
versroken bleven van apotheken.

Vroeger werden de nieuwe officina's in hoofdzaak ge-
opend in sreden en grote centra waar de bevolkingsdichtheid
en het drukke verkeer een flinke rentabilirerr lieten verhopen.
De sterke commerciële concurrentie die er heerst, gaf even-
wel aanleiding tot allerlei misbruiken. Deze tendens werd
door de vestingswet doeltreffend afgeremd.

l'Mag:

Kan de Minister gegevens verstrekken over hcr aantal
berrckkingen, die ingevolge de wetgeving op de afschaffing
van de cumulatie geneesheer-apotheker zijn vrijgekomen en
over het aanral posten die, sindsdien, bezer werden in de ver-
schillende landstreken ?

Anuooord :

Op dit ogenblik zijn cr 100 geneeshcren die op grond van
artikel 3 van de wer van 12 april 1958 berreffende de me-
disch-farmaceurische cumulatie ertoe gemachrigd zijn een ge-
neesmiddelendepot te houden (tijdelijke vergunning). Dit be-
rekenr dar, zodra de nieuwe wer inzake cumularie in werking
is getreden, deze lOO geneesmiddclendepots kunnen afge-
schaft worden, indien er binnen een srraal van 5 km een
apotheek is gevesrigd,

Uit de gegevens waarover de diensren van Volksgezond-
heid thans beschikken blijkt dar, in ongeveer 50 gevallen,
ecn apotheek gevesrigd is waar een dokrer een tijdelijk
depot houdt; in hoeveel gevallen de afsrand kleiner is dan
5 km is op dit ogenblik nier gekend.

Wegens de aard van de criteria tot vesriging van apothe-
ken en van de procedure tot onderzoek van de aanvragen,
is her nier mogelijk nu reeds te bepalen hoeveel en waar er
in de roekornst apotheken zouden kunnen worden geves-
tigd.

Vraag:

Welke maatregelen werden in verband met de geneesmid-
delen genomen en welke iniriatieven worden in het vooruit-
zichr gesreld inzake:

1) de regisrratieprocedure;
2) her reclameverbod;
3) de herziening van de lijsr van de door het R. I. Z. I. V.

rerugberaalde produkren;
4) de eenmaking van de werking van de drie betrokken

departementen (Econornische Zaken, Volksgezondheid, So-
ciale Voorzorg);

.5) de informatie van de geneeshcren over de nieuwe ge-
neesmiddelen?
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G. - Pharmaciens - Médicaments.
Question:

Quel est le résultat de la loi du 17 décembre 1973 sur
l'établissement des pharmaciens. Est-il exact que les prix de
reprise peuvent atteindre jusqu'à 15 et 20 millions de F?

Réponse:

Le résultat de la réglementation relative à l'établissement
des officines accessibles au public peut assurément être
qualifié de positif.

Depuis l'entrée en vigueur de cette réglementation il a
été accordé annuellement environ 45 autorisations d'établis-
sement qui, dans leur quasi totalité, concernaient des com-
munes rurales, privées auparavant de pharmacies.

Dans le passé les nouvelles officines s'implantaient essen-
tiellement dans les villes et les centres importants où la den-
sité de population et la circulation intense permettaient
d'escompter une bonne rentabilité. Mais la forte concur-
rence commerciale y engendrait des abus en tous gentes.
Cette tendance a été efficacement freinée par la loi d'éta-
blissement.

Qrtesti01r :

Le Ministre peut-il fournir des informations concernant le
nombre d'emplois devenus vacants en raison de la législa-
tion sur la suppression du cumul médico-pharmaceurique
et concernant le nombre de postes occupés depuis lors dans
les différentes régions du pays?

Képollse:

100 médecins sont, en ce moment, autonses a tenir un
dépôt de médicaments en vertu de l'article 3 de la loi du
12 avril 1958 relative au cumul médico-pharmaceutique
(autorisation temporaire). Cela signifie que, dès que sera
entrée en vigueur la nouvelle loi en matière de cumul, ces
100 dépôts de médicaments pourront être supprimés si une
pharmacie est établie dans un rayon de 5 km.

Il résulte des données dont disposent actuellement les
services de la Santé publique qu'à peu près dans une cin-
quantaine de cas une pharmacie est établie là où un méde-
cin tient un dépôt temporaire; on ignore en ce moment le
nombre de cas où la distance est inférieure à 5 km.

En raison de la nature des critères d'établissement de
pharmacies et de la procédure d'examen des demandes, il
n'est pas possible de déterminer dès à présent combien de
pharmacies pourront être établies à l'avenir et où elles pour-
ront s'établir.

QuestiOll :

Quelles sont, en ce qui concerne les médicaments, les
mesures prises et les initiatives projetées en matière:

I) de procédure d'enregistrement;
2) d'interdiction de la publicité;
3) de revision de la liste des remboursements par

1'1.N. A. M. I.;
4) d'unification de l'action des trois départements concer-

nés (Affaires économiques, Santé publique, Prévoyance so-
ciale);

5) d'information des médecins pour les nouveaux médica-
ments?



Antwoord:

1) De procedure voor de regisrrarie van geneesmiddelen
ligr vastgelegd in het koninklijk besluit van 3 juli 1969
betreffende de registratie van geneesmiddelen.

Bedoeld besluit voorziet tevens in de mogelijkheid om de
geneesmiddelen op Benelux-vlak te registreren. Besprekin-
gen zijn thans aan de gang russen de vertegenwoordigers
van de Beneluxpartners om een nieuwe werkwijze inzake
gemeenschappelijke registrarie uit te werken.

2) De wer op de geneesmiddelen van 25 maart 1964
maakt her nier mogelijk reclame te verbieden. Een regle-
mentering aangaande stalen van geneesmiddelen kan wor-
den uirgevaardigd. Een onrwerp van besluit ten einde re-
clame bij her publiek strenger te reglementeren ligr thans
ter voorbereiding.

3) Bedoelde vraag behoort tot de bevoegdheid van de
Minister van Sociale Voorzorg die bevoegd is voor de
vraagsrukken inzake ziekre- en invalidireirsverzekering,

4) Inzake de prijs van de geneesmiddelen werd een ge-
meenschappeliike acne van de drie voormelde departementen
aangevat op grond van het koninklijk besluit van 8 augus-
tus 1975 tot oprichting van ecn priizencommissie voor de
farmaccurischc specialiteiten. De adminisrraries zelf werken
aan die acne mec op grond van her laarsre lid van artikel 5
luidens herwelk N de Prijzendicnst van het Ministerie van
Economische Zaken de werkzaamheden van de prijzencom-
missie voor de farrnaccurische spccialireiten voorbereidr in
samenwerking met ambrenaren van de Ministeries van
Volksgezondheid en van her Gezin en van Sociale Voor-
zorg ".

.i) In 1965 heefr her departement in de Inspecrie van de
nrrseniibereidskunde een documcntatiedienst opgericht die
de inlichtingen berreffcnde de in ons land geregistreerde
gencesmiddelen moer centraliscren,

Via ecn gewonc relefonische vraag kunnen de geneeshe-
ren inlichtingen bekomen over de indicaties, de gebruiks-
aanwijzing, de conrra-indicarics en de voorzorgsmaarregelen
bij gebruik en de ncveneffecten van de geneesmiddelen,

De inlichringen stemmen overeen mer her advies dar de
Commissie voor de geneesmiddelen op her ogenblik van de
bcslissing tot regisrrarie hcefr gcgeven,

Verder bestaar sinds juli 1974 een onafhankeliik weren-
schappelijk orgaan dar op iniriaricf van de professoren in
de farmacologie van ons land werd opgericht: het ••Belgisch
centrum voor farmacorhérapeurische informaric ". Her sraar
in voor een systemarische informatie van de geneesheren; dit
gebeurt in alle objectiviteu aangezien de medewerkers van
her Centrum in geen geval bindingen mogen hebben met de
commerciële of indusrriêle geneesmiddelensecror, Her wordt
erkend en gesubsidieerd door hcr departement.

De informatie wordr verstrekr via her maandblad ~ Folia
Farmacorherapeutica ~ dar synthese-artikels publiceerr over
ccn groep geneesmiddclcn en aldus de acrualireir op de voer
volgr. Bovcndien gcefr her Centrum sinds oktober 1976
stcekkaartcn uit waarop nieuwe gcnccsmiddelen worden
beschreven en de plaats ervan in de hele scala van besraandc
geneesrniddelen wordt aangegeven,

Die sreekkaarten betreffende her u nieuwe werkende be-
sranddcel » gaan vergezeld van meer beknopte gegevens
over de berrokken specialiteiten, Met dar sreekkaarten-
stelsel werd op I januari 1975 gesrart. In de toekomst zal
die vorm van inforrnatie alle nieuwe geneesmiddelen, naar-
mate die geregistreerd worden, bestrijken.

Het Centrum heefr de bcdoeling nadien alle andere op
de Belgische markr aanwezige geneesmiddelen in dar steek-
kaartcnsrelscl op te ncrnen en zo tot een toonaangevend
narionaal steekkaartenbestand te komen waarop de genees-
hercn in volle verrrouwen een beroep kunnen doen wanneer
zij een behandeling voorschrijven,
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Réponse:

1) La procédure suivie pour l'enregistrement des médi-
caments est celle prévue par l'arrêté royal du 3 juillet 1969
relatif à l'enregistrement des médicaments.

Cet arrêté prévoit également la possibilité de l'enregis-
trement des médicaments sur le plan du Benelux. Des dis-
cussions sont en cours entre les représentants des parties
de Benelux afin de mettre au point une procédure nou-
velle en matière d'enregistrement commun.

2) La loi sur les médicaments du 25 mars 1964 ne per-
met pas d'interdire la publicité. Une réglementation des
échantillons médicaux peut être publiée. Un projet d'ar-
rêté réglementant plus strictement la publicité auprès du
public est en préparation.

3) Cerre question est de la compétence du Ministre de
la Prévoyance sociale, dont relèvent les problèmes de l'as-
surance maladie-invalidité.

4) En matière de prix des médicaments, une action com-
mune des trois départements cités est entamée, sur base de
l'arrêté royal du 8 août 1975 instituant une commission
des prix des spécialités pharmaceutiques. Les administra-
tions elles-mêmes collaborent à cette action en vertu du
dernier alinéa de l'article 5, qui prévoit que « le Service
des prix du Ministère des Affaires économiques prépare les
travaux de la Commission des prix des spécialistes pharma-
ceutiques en collaboration avec des fonctionnaires des Mi-
nistères de la Santé publique et de la Famille et de la Pré-
voyance sociale ".

5) Le département a cree en 1965, au sein de l'Inspec-
tion de la Pharmacie, un service de documentation qui a
pour mission de centraliser les informations relatives aux
médicaments enregistrés dans notre pays.

Les praticiens de l'art de guérir peuvent y obtenir, par
simple appel téléphonique, des renseignements sur les in-
dications, la posologie, les contre-indications, les précau-
tions d'emploi et les effets secondaires des médicaments.

Les renseignements sont conformes aux avis que la Com-
mission des médicaments a émis au moment de la décision
d'enregistrement.

D'autre parr, depuis juillet 1974, un organisme scientifi-
que indépendant, créé à l'initiative des professeurs de phar-
macologie du pays, le ••Centre belge d'information phar-
macothérapeutique ••, assure une information systématique
des praticiens de l'art de guérir en toute objectivité, puisque
les collaborateurs du Centre ne peuvent en aucun cas être
liés au secteur commercial ou industrie! du médicament. Cet
organisme est agréé et subsidié par le département.

L'information est assurée, d'une part, par la publication
mensuelle d'un fascicule intitulé ••Folia Pharmacotherapeu-
tica » qui édite des articles de synthèse sur un groupe de
médicaments, faisant ainsi le point de l'actualité en cette
matière. En outre, le Centre édite depuis octobre 1976 des
fiches qui établissent le profil d'un nouveau médicament et
le situent dans le cadre de l'arsenal thérapeutique existant.

Ces fiches ~ nouveau principe actif » sont accompagnées
de documents plus succincts relatifs aux spécialités concer-
nées. Le point de départ de ce fichier a été fixé au 1er jan-
vier 1975. A l'avenir, ce type d'information couvrira tous
les nouveaux médicaments au fur et à mesure de leur enre-
gistrement.

Le Centre a l'intention d'intégrer ensuite dans ce fichier
tous les autres médicaments du marché belge, afin d'aboutir
à un fichier national qui fera autorité et auquel les prati-
ciens pourront se référer en toute confiance lors de l'éta-
blissement d'une thérapeutique.
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Vraag:

In mei 1975 werd een wetsvoorstel ingediend ten einde de
reclame voor geneesmiddelen te reglementeren en te be-
perken. Alsdan werd medegedeeld dar een globaalontwerp
zou worden voortgewerkt. Wanneer zal dar ontwerp wor-
den ingediend? Zou het niet verkieslijk zijn dat in afwach-
ting een voorlopige en gedeeltelijke regeling zou worden
getroffen?

Antwoord:

In afwachting van een globaalontwerp, zullen langs
reglementaire weg maatregelen worden getroffen tegen mis-
leidende reclame op her gebied van geneesmiddelen.

Inmiddels kan het wetsvoorstel in de Commissie worden
onderzocht.

In het Belgisch Staatsblad van 17 december 1976 werd
inmiddels een koninklijk besluit tot beperking van her rond-
delen van farmaceutische rnonsters gepubliceerd.

H. - Veeartsen -Inspectie van de eerwaren,

I. Uitcenzeuing van de Minister.

Sederr enkele [aren is hel hoofdbestuur van de Eerwaren-
inspectie gestarr met cen volledige herziening en modernise-
ring van de reglementering, De ralrijke verouderde uirvoe-
ringsbesluiten van de basiswet werden systematisch aange-
past aan de nieuwe noden die door de snelle technologische
vooruitgang ontsraan zijn.

Zo werden sedert 1974, in her raam van de reelemenre-
ring van de eerwaren, 32 nieuwe besluiten en in het kader
van de reglememering van de andere in de wer van 20 juni
1964 bedoelde produkten, 5 nieuwe besluiten uitgevaardigd
(zie bijlage 8).

Gedurende her jaar 1977 zullen de-le werkzaamheden on-
verpoosd worden verdergezet, zodar binnen afzienbare tijd
de besraande reglementering een degelijke en doeltreffende
bescherming zal bieden,

ot ot ot

De verschillende punren van her algemeen beleid betref-
fende de Inspectie van de Vleeshaodel zijn de volgende :

a) roepassing van het koninklijk besluit van 30 april
1976 betreffende de keuring van en de handel in vis;

b) hervaning van de bespreking van her wetsonrwerp
houdende oprichting van een onafhankclijk korps van des-
kundigen voor de te conrroleren instellingen;

c) uirbreiding van her net van laboratoria die de ver-
schillende analyses voor de dienst uirvoeren en met name her
onderzoek naar hormonale of auri-hormonale, bacreriosra-
rische of antithyroîdische besranddelen die her aanverten
van de slachrdieren stimuleren;

d) definitie van de wetrelijke grondslagen op grond waar-
van alleen nog de aan de normen van de uirvoer beanrwoor-
dende slachrhuizen mogen blijven verder besraan, Die eis
is het gevolg van een Benelux-beslissing die uiterlijk op
1 januari 1977 in werking rreedr,

e) algemene herstructurering van de conrrolediensren van
de eetwaren en van de vleeshandel om een grotere doeltref-
fcndheid te verzekeren en een berere bescherrning van de
verbruiker te bereiken,

f) controle van de addirieven in de vleesprodukren.
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Question:

Il a été déposé, en mai 1975, une proposition de loi ten-
dant à réglementer et à limiter la publicité dans le domaine
des médicaments. Il fut communiqué à l'époque qu'un projet
global serait élaboré. Quand ce projet sera-t-il déposé? Ne
serait-il pas préférable, en attendant, de prendre des mesures
réglementaires provisoires et partielles ?

Réponse:

En attendant un projet global, il sera pris des mesures
réglementaires contre la publicité fallacieuse dans le domaine
des médicaments.

Entre-temps, la Commission peut examiner la proposition
de loi.

Le M01liteur belge du 17 décembre 1976 a publié un
arrêté royal limitant la distribution d'échantillons pharma-
ceutiques.

H. - Vétérinaires - Inspection des denrées alimentaires.

1. Exposé du Mù';stre.

Le Service central de l'Inspection des denrées alimentaires
a, depuis quelques années, entamé une révision et une mo-
dernisation entières de la réglementation en la matière. Les
nombreux arrêtés d'exécution dépassés de la loi de base
ont été systématiquement adaptées aux nouveaux besoins
nés du progrès technologique rapide.

32 arrêtés nouveaux ont ainsi été publiés depuis 1974 dans
le cadre de la réglementation des denrées alimentaires, alors
que 5 arrêtés nouveaux étaient pris dans le cadre de la régle-
mentation des autres produits visés par la loi du 20 juin
1964. (Voir annexe 8).

Au cours de l'année 1977 ces activités seront poursuivies
inlassablement de sorte qu'à bref délai la réglementation
existante assurera une protection efficace.

• ot ot

Les divers points qui constituent la politique générale en
ce qui concerne l'Inspection du commerce des viandes sont:

a) l'application de l'arrêté royal du 30 avril 1976 relatif à
l'expertise et au commerce du poisson;

b) la reprise des discussions du projet de loi créant un
corps d'experts indépendant des établissements à contrôler;

c) l'élargissement du réseau des laboratoires effectuant les
diverses analyses pour le service et notamment les recherches
de substances à effet hormonal ou antihormonal, bactériosta-
tiques, anrithyroidiennes stimulant l'engraissement des ani-
maux de boucherie;

d) la définition des bases légales qui permettent de ne
laisser subsister que les abattoirs répondant aux normes pour
l'exportation. Cene exigence est imposée par une décision du
Benelux, qui doit entrer en vigueur au plus tard le 1er jan-
vier 1977;

e) la restructuration générale des services de contrôle des
denrées alimentaires et des viandes, en vue d'assurer une
meilleure efficacité et d'obtenir une meilleure protection du
consommateur;

f) le contrôle des additifs dans les produits de viandes.



2. Bespreking.
Vraag:

Steeds meer klagen de jonge gediplorneerden in de vee-
artsenijkunde over het tekort aan werkgelegenheid. Is er
ter zake werkelijk verzadiging?

Welke zijn de vooruitzichten?

Antwoord:

Het aantal pas gediplomeerde dierenartsen stijgr voort-
durend. De beroepsvereniging van de dierenartsen - Bel-
gisch syndikaat van de Dierenartsen - heeft dit jaar zijn
algemene vergadering gewijd aan de roekomsrperspectieven.
De beroepsorganisarie is geen vorstander van een vestigings-
wet maar van een afremming van de toegang tot de srudies
van dierenarts.

Wat her departement van Volksgezondheid betreft kan een
uitbreiding van de inspekriediensten belasr met de controle
op de voedingsmiddelen slechts een beperkre invloed hebben
op het aanral plaatsen. In de vlees- en viskeuringsdiensten
worden de cumuls zoveel mogelijk beperkr. Een herwer-
king van de wet op de veeartsenijkundige inspccrie zal roe-
laren in die richnng verder te gaan,

Vraag:

Zijn cr immunologische methoden - die veel eenvoudiger
zouden zijn dan pathologische - om de aanwezigheid l'an
hormonen in kalfsvlees na te gaan ?

AlIlwoord:

Er besraan immunologische methoden om de aanwezig-
heid van hormonen in vlees op te sporen met name de
• radio-immune assay ,. (RIA). Deze zeer gevoelige methode
vindt vooral toepassing in de menselijke geneeskunde voor
het bepalen van de namurliike hormonen (als esrradiol,
esrrone, progesteron, rcstosteron) in her bloed.

Voor het opsporen van hormonen in vices dar voor con-
sumptie bestemd is, biedr deze methode echrer het nadeel,
dar zij slechts toelaat één honnoon regelijkertijd op te spo-
ren. Zij wordt op dit ogenblik verder uirgewerkt om prak-
tisch toegepast te kunnen worden bij her onderzoek naar
residu's in slachtvlees,

I. - Administratieve gezondheidsdienst.

Vraag:

Zullen de t50 geneesheren die aangeworven zijn vast
benoemd worden in de Adminisrraneve Gezondheidsdienst?
Er zijn te weinig effectieven omdar de bezoldiging onvol-
doende blijkt, Zal hier iers aan vcranderd worden?

Anuooord :

Om het absenteisme te bestrijden, heeft de Regering beslist
de controle op de afwezigheden wegens ziekre in de open-
bare secror aanzienlijk te versrerken,

Teneinde de Administratieve Gezondheidsdienst in de mo-
gelijkheid te stellen deze opdracht te vervullen, welke be-
trekking heeft op ongeveer 470000 personeelsleden, werd
beslist tot de aansrelling over te gaan van 250 controleurs-
gcneesheren die geen ambtcnaar zijn, verdeeld over her
ganse grondgebied van het land en afhangend van de 13
gewestelijke geneeskundige centra.
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2. Discussion.
Question :

Les jeunes diplômés en médecine vétérinaire se plaignent
de plus en plus du manque d'emplois. Y a-t-il réellement
saturation dans ce secteur?

Quelles sont les prévisions ?

Réponse:

Le nombre de vétérinaires fraîchement diplômés ne fait
qu'augmenter. L'association professionelle des médecins vé-
térinaires, en l'occurrence le Syndicat belge des Médecins
vétérinaires, a consacré cette année son assemblée générale
aux perspectives d'avenir. L'association professionnelle n'est
pas favorable à l'instauration d'une loi d'accès à la profes-
sion; elle préconise un freinage du nombre d'étudians en mé-
decine vétérinaire.

En ce qui concerne le département de la Santé publique,
une extension des services d'inspection chargés du contrôle
des denrées alimentaires ne peut avoir qu'une incidence ré-
duite sur le nombre d'emplois. Dans les services d'expertise
des viandes et du poisson, les cumuls sont réduits dans toute
la mesure du possible. Une refonte de la loi sur l'inspection
vétérinaire permettra de progresser dans cette voie.

Qllestiol1 :

Existe-t-il, pour détecter la présence d'hormones dans
la viande de veau, des méthodes immunologiques plus sim-
ples que la méthode pathologique?

Réponse:

Il existe, en effet, des méthodes immunologiques permet-
tant de détecter la présence d'hormones dans la viande, à
savoir le radio-immune assay (R. I. A.). Cene méthode très
sensible est appliquée surtout en médecine humaine pour
déterminer les hormones naturelles (comme l'estradioI, l'es-
térone, la progestérone et la testostérone) dans le sang.

Toutefois, lorsqu'il s'agit de déterminer la présence d'hor-
mones dans la viande de consommation, l'inconvénient de
cene méthode est qu'elle ne permet de déceler qu'une seule
hormone à la fois. Elle est actuellement mise au point pour
permettre son application pratique dans la recherche de rési-
dus hormonaux dans la viande de boucherie.

I. - Service administratif de santé.

QuestiOI' :

Les t50 médecins recrutés seront-ils nommés à titre défini-
tif au Service administratif de Santé? Les effectifs sont trop
réduits parce que la rémunération apparaît insuffisante. Une
modification quelconque de la situation est-elle envisagée?

Réponse:

En vue de Iuner contre l'absentéisme, le Gouvernement a
décidé de renforcer sensiblement le contrôle des absences
pour maladie dans le secteur public.

Pour permettre au Service administratif de Santé de rem-
plir cette mission, qui pane sur quelque 470 000 agents, il
a été décidé de nommer 250 médecins contrôleurs, qui ne
seront pas fonctionnaires, répartis sur l'ensemble du terri-
toire du pays et dépendant des 13 centres de santé régio-
naux.
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Zij zullen belast worden met controles, hetzij ten huize
van de personeelsleden, hetzij in hun medisch kabinet.

De geneesheren worden gehonoreerd per prestatie, over-
eenkomstig het koninklijk besluit van 23 december 1975 tot
vaststelling van de honoraria en de prijzen van de geneeskun-
dige verstrekkingen uitgevoerd op verzoek van de Adminis-
tratieve Gezondheidsdienst of van de Gerechtelijk-Genees-
kundige Dienst en van de diverse vergoedingen uitgekeerd ter
gelegenheid van deze verstrekkingen.

Deze geneesheren hebben dus niet de hoedanigheid van
ambtenaar. Zij zijn slechts aan de Administratieve Gezond-
heidsdienst verbonden door een eenvoudige aanstelling, bui-
ten elke conrracrueel of starutair verband, waaraan een einde
mag worden gemaakt door de ene of de andere partij, zon-
der vooropzeg en bij een aangetekende brief. Dit sluit elke
mogelijkheid tot benoeming herzij tijdelijk, herzij in vast
verband, uit.

De bevoegdheden van deze dokters zijn uitsluitend be-
perkt tot de controle van de afwezigheid wegens ziekte; zij
verschillen dus esenticel van de bevoegdheden van de genees-
heren-ambreuaren van de Administratieve Gezondheids-
dienst.

De uitgave biervoor worden nier bcpaald door her aantal
van de aangesteldc geneesheren maar wel door her aanral
uir re voeren controles. Men is V3n plan in 1977 ongevcer
120000 controles uit te voeren.

De 13 gewesrelijke centra beschikkcn slechrs over 35 ge-
neesheren-ambrenaren, deze hebben op grond van werreliike
en reglementaire bepalingen tijdens het jaar 1975 130456
geneeskundige onderzoekingen uirgevoerd,

J. - Fonds voor Medisch-Wetenschappelijk Onderzoek.

Vraag:

In de begroting is een bedrag van 366 miljoen uirgerrok-
ken voor het Fonds voor Medisch-Wetenschappelijk Onder-
zoek. Het verantwoordingsprogramma vermeldt dar dit het
voorwerp uirmaakr van een overeenkomst darerend van
21 mei 1965. Wat meer inlichtingen hieromtrent en met
name of deze overeenkomst geacrualiseerd werd en welke
de evolutie is van de bijkomende resulraten zijn wenselijk.

Anuooord :

De overeenkomsr van 21 mei 1965 russen de Minister van
Volksgezondheid en het F. M. W. O. werd een eersre maal
gewijzigd door de overeenkomsr van 7 november 1969 en
een rweede maal door de overeenkomsr van I april 1971.

Deze wijzigingen brachten geen fundamenrele veranderin-
gen in de wijze waarop door her Minisreric van Volksge-
zondheid subsidies aan het F. M. W. O. worden toegckend,
noch in de wijze van verdeling van deze subsidies binnen her
besrek van het fundamemeel geneeskundig onderzoek.

De algemene politiek van her F. M. W. O. omvat het
steunen van de hoofdacrivireiten in de universitaire zieken-
huizen en de diensten voor fundamentele geneeskunde, die
gericht zijn op het klinisch en het fundamenreel onderzoek.
Her berreft essentieel de onrwikkeling en de onrdekking van
nieuwe therapieën en de opheldering van onbekende proces-
sen. Het F. M. W. O. steunt hierbij op de raden en advie-
zen van de universiteiten en de verschillende diensren van het
departement.
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Ils seront chargés du contrôle, soit au domicile des agents,
soit dans leur cabinet de consultation.

Ces médecins seront rémunérés à la prestation, conformé-
ment à l'arrêté royal du 23 décembre 1975 fixant le tarif
des honoraires et des prix pour les prestations médicales et
autres effectuées à la demande du Service de Santé adminis-
tratif ou de l'Office médico-légal et déterminant les diver-
ses indemnités allouées à l'occasion de ces prestations.

Ces médecins n'ont donc pas la qualité de fonctionnaire.
Ils sont rattachés au Service administratif de Santé par une
simple désignation en dehors de tout lien contractuel ou
statutaire. Il peur être mis fin à leur mission par chacune
des deux parties, sans préavis, par l'envoi d'une lettre re-
commandée. Cette procédure exclut toute possibilité de no-
mination, soit à titre temporaire, soit à titre définitif.

Les artributions de ces médecins se bornent exclusivement
au contrôle des absences pour maladie; ils se distinguent
donc essentiellement des attributions des médecins fonction-
naires du Service administratif de Santé.

Les dépenses afférentes ne se calculent pas en fonc-
tion du nombre de médecins désignés mais bien en fonction
du nombre de contrôles à effectuer. Il est prévu d'effectuer
quelque 120000 contrôles en 1977.

Les 13 centres régionaux ne disposent que de 35 méde-
cins fonctionnaires; ceux-ci ont effectué, au cours de l'an-
née 1975, 130456 examens médicaux sur la base de dis-
positions légales et réglementaires.

J. - Fonds de Recherche médico-scientifique,

Question:

Le budget prévoit un montant de 366 millions pour le
Fonds de Recherche médico-scienrifique, Le programme
justificatif mentionne que ce montant est liquidé sor la base
d'une convention du 11 mai 1965. Il serait souhaitable d'ob-
tenir quelques précisions à ce sujet, et notamment de savoir
si cette convention a été actualisée et quelle est l'évolution
des résultats obtenus.

Réponse :

La convention conclue le li mai 1965 entre le Ministre
de la Santé publique et le F. R. M. S. a été modifiée une
première fois par la convention du ï novembre 1969 et une
seconde fois par la convention du 1er avril 1971.

Ces modifications n'ont pas apporté de changements fon-
damentaux aux modalités de subventionnement du
F. R. M. S. par le Ministère de la Santé publique, ni à la ré-
partition de ces subventions dans Ie cadre de la recherche
médicale fondamentale.

Le F. R. M. S. se propose d'une façon générale, de soute-
nir les activités principales des hôpitaux universitaires et des
services de médecine fondamentale, axées sur la recherche
clinique et fondamentale. Il s'agit essentiellement de décou-
vrir et de développer de nouvelles thérapeutiques, et d'étudier
des processus inconnus jusqu'à présent. Le F. R. M. S. met à
profit les conseils et les avis donnés par les universités et les
divers services du département.



2. Gezin.

A. - Algemeenheden,

Vraag:

Hoever staat her met de regionalisatie in de sector gezin,
war betreft :

- het N. W. K.;
- de diensten voor gezins- en bejaardehulp ?

Antu/oord :

a} Nationaal \l'erk uoor Kiudenoelzijn:

De gewone subsidie die door de Staar jaarlijks aan het
N. W. K. wordr roegekend, is in nationaaal verband uirge-
rrokken op de onrwerpbegroring van her departement voor
1977.

In dar opzicht is niets gewijzigd in vergelijking met de
voorgaande dicnstjaren. Die marerie is dus nog nier gere-
gionaliseerd,

b) Diemstell '.I(/OT gezills- Cil bejaareielll",I/J.

In het koninkliik besluit van 8 [anuari 1975 ter uirvoe-
ring van de wet van 1 augustus 1974 tot oprichting van
gewesrelijke msrellingcn rer voorbereiding van de toepas-
sing van artikel 107qltateT van de Grondwet worden de
materies vasrgesteld waarin een specifiek gewestelijk beleid
geheel of gedeelrcliik veranrwoord is en die onder het Mi-
nisterie van Volksgezondheid en van her Gezin vallen.

Op her sruk van gezinsbeleid zijn de bedoelde materies :
sociale werken (algemcne sociale werken, gespecialiseerde
sociale werken, coördinatie van de sociale dienst, sociale
werken ren voordele van de beiaarden), morele en sociale
gezinshulp, hergeen met name de diensten voor gezins- en
bejaardenhulp omvar en de centra voor opleiding van ge-
zins- en bciaardenhelpsrcrs, evenals de berrekkingen met de
consulrarlcve en wetenschappelijke insrellingen (studies en
enquêtes) voor war de genoemde mareries berrefr,

Om dit beleid te kunnen voeren moesren de begrotingen
welke betrekking hebben op die onderscheiden doelsrellin-
gen eersr worden geregionaliseerd, Voor het begrotingsjaar
1975 kwam die operatie riidens het begroringsjaar tor stand
door middel van her bijblad, rerwiil de gewestelijke onrwerp-
begrotingen vanaf 1976 rechrsrreeks aan de gewestraden
worden voorgelegd.

Wat de geregionaliseerde mareries in de sector gezin be-
trefr, heeft elke terzake bevoegde minister of sraatssecrera-
ris vanaf 1975 verbereringcn of wijzigingen aangebracht in
de nationale reglemenreringen die op her ogenblik l'an de
gewesrvorming van kracht waren

Per mareric en per gewesr hcbben die initiaticvcn tot vol-
gende uirslagcn geleid :

1. Diensten voor gains· en bejaardenhulp.

Voor elk gewest werd een eigen reglemenrering vastge-
sreld waarvan de meeste bepalingen ingegeven zijn door de
vroegere nationale reglementering, die dareerde van mei
1973.

Nochrans werden specifieke gewestelijke maarregelen ge-
nomen die als volgt kunnen wordcn sarnengevat :

a) Vlaams gewesr :
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2. Famille.

A. - Généralités.

Question:

Quel est le bilan de la régionalisation en ce qUi con-
cerne le secteur de la famille:

O. N. E.;

services d'aide aux personnes âgées et aux familles?

Réponse:

a) Œuvre nationale de l'En [ance.

La subvention ordinaire de l'Etat attribuée annuellement
à l'O. N. E. est prévue Sur le plan national, dans le budget
du département pour 1977.

A cet égard, rien n'est modifié par rapport aux exercices
précédents. La matière n'est donc pas régionalisée.

b) Services d'aide aux [amilles et aux personnes âgées.

L'arrêté royal du 8 janvier 1975, pris en exécution de la
loi du 1er août 1974 créant des institutions régionales à titre
préparatoire à l'application de l'article 107quater de la
Constitution a délimité, parmi les attributions du Ministère
de la Santé publique et de la Famille, les matières où une
politique régionale différenciée se justifiait en tout ou en
panic.

En ce qui concerne la politique familiale, les matières
visées sont le travail social (travail social général, travail
social spécialisé, coordination du service social, travail so-
cial en faveur des personnes âgées), l'aide morale et sociale
à la famille, ce qui inclut notamment les services d'aide am.
familles et aux personnes âgées et les centres de formation
d'aides familiales et d'aides seniors, ainsi que les relations
avec les organismes consultatifs et scientifiques (études et
enquêtes) dans les matières précitées.

Pour mettre en œuvre cette politique, il a fallu tout
d'abord régionaliser les budgets relatifs à ces différents ob-
jectifs. Pour l'année budgétaire 1975, cette opération s'est
effectuée en cours d'exercice par la voie de feuilleton d'ajus-
tement, tandis qu'à partir de 1976, les projets de budgets
régionaux ont été soumis directement aux conseils régio-
naux.

En ce qui concerne les matières familiales régionalisées,
chaque ministre ou secrétaire d'Etat compétent en la ma-
tière a, dès 1975, réalisé des améliorations ou des modi-
fications aux réglementations nationales qui étaient en vi-
gueur au moment de la régionalisation.

Le bilan de ces initiatives se présente comme suit par
matière et par région:

I. Service d'aides 3lL'lC familles et aox personnes âgœs.

Chaque région a adopté une réglementation propre qui
s'est br~ement inspirée, dans la plupart de ses dispositions,
de la réglementation nationale antérieure datée de mai
1973.

Cependant, des orientations proprement régionales ont
été arrêtées et peuvent se définir comme suit:

a) Région flamande:
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De voornaarnsre wijzigingen hebben berrekking op de
volgende punten :

- de verplichting voor de diensren een sociale assis-
rente of een gegradueerde sociale verpleegster aan te wer-
ven per 40 in dienst zijnde gezins- of bejaardenhelpsters;

- de mogelijkheid voor de diensren als gezinshelpster
aan te werven de personen die houder zijn van het brevet
of het geruigschrift van gezinshelpster of sanitaire en gezins-
helpster, uitgereikr door een hogere secundaire beroeps-
school, zonder stage of voorafgaande bijkomende vormings-
dagen;

- de mogelijkheid voor de diensten als gezinshelpsters
aan te werven de personen die houder zijn van een buiten-
lands arrest of getuigschrift waaruit blijkt dat de betrokkene
een praktische en rheoretische kennis heeft welke gelijk-
waardig is aan die welke geëist wordt van de gezinshelpsters
die in ons land worden opgeleid;

- de regeling inzake subsidies voorziet in een forfaitair
bedrag per uur dar de vroeger bestaande diverse subsidies
vervangt;

- hct systeem van de voorschorren op de subsidies wordt
verbererd : de voorschotten worden pcr kwartaal toegekend
en bcrekcnd op de voor het lopende jaar te verwachten
subsidies;

- een bijkomcnde toelage wordt toegekend die 30 %
beloopr van Je bedragen die de diensren vanwege de zie-
kenfondsen kunnen bekomen in het raam van de vrije
aanvullende verzekering;

- de subsidies voor de cursussen met het oog op een
aanvullende opleiding worden van 75 op 150 F per uur
gebrachr;

- het toezicht wordt verscherpr en de diensten moeren
hun begroring en de andere boekhoudingsdocumenten jaar-
lijks indienen.

Voorts werden de bijdragen welke van de gerechrigden
gevraagd worden, ingevolge her ministerieel besluit van
3 okrober 1975 herzien en aangepast aan hun financiële
mogelijkheden.

Thans wordt gewerkt aan nieuwe initiatieven, die met
name betrekking hebben op de volgende problemen:

- de mogelijkheid om buirenlandse diploma's van be-
jaardenhelpster te erkennen,

- een afzonderlijke reglementering voor de diensten die
maaltijden ten huize verschaffen;

- mogelijkheid om de toelagen per kwartaal uit te be-
ralen,

- mogelijkheid om een bijkomende roelage te verlenen
aan de diensren die in hoofdzaak hulp bieden aan minder
begoedc gezinnen, waarvan de gemiddelde bijdrage lager
ligt dan 25 F per uur,

b) Waais gewest :

De volgende wijzigingen werden aangebrachr ingevolge
het koninklijk besluir van 16 okrober 1975 :

- het aandeel van de Sraar in de subsidies voor het
uurloon van de helpsters werd van 92,5 op 95 % gebrachr;

- her bedrag van de bruto-bezoldigingen welke in aan-
merking komen voor de berekening van de subsidies, werd
verhoogd.

Ecn nieuw koninklijk besluir van Il rnaart 1976 heeft
nog andcre wijzigingen aangebracht:
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Les modifications essentielles portent sur les points SUI-
vants:

- l'obligation pour les services d'engager une assistante
sociale ou infirmière sociale graduée par 40 aides familiales
ou aides seniors en service;

- la possibilité pour les services d'engager comme aides
familiales les personnes détentrices du brevet ou du certi-
ficat d'aide familiale ou d'aide familiale et sanitaire, délivré
par une école professionnelle secondaire supérieure sans
stage ou journées de formation complémentaires préalables;

- la possibilité pour les services d'engager comme aides
familiales les personnes détentrices d'un brevet ou certificat
étranger, dont il ressort que la personne a acquis une con-
naissance théorique et pratique équivalente à celle exigée
des aides familiales formées dans notre pays;

- le mode de subvention prévoit un seul montant for-
faitaire horaire remplaçant les divers subsides prévus pré-
cédemment;

- le système d'avances sur subsides a été amélioré: il
est trimestriel et calculé sur les subsides prévus pour l'an-
née en cours;

- un subside complémentaire est prévu qui s'élève à
30 % sur les sommes que les services peuvent obtenir des
mutualités dans le cadre de l'assurance libre complémen-
taire;

- le subside prévu pour les cours de formation complé-
mentaire est pané de 75 à 150 F l'heure;

- le contrôle a été étendu à l'obligation pour les ser-
vices d'introduire chaque année leur budget et autres pièces
comptables.

En outre, il convient de signaler que, par arrêté ministé-
riel du 3 octobre 1975, les cotisations des bénéficiaires de
l'aide ont été revues et adaptées à leurs possibilités finan-
cières.

Pour l'instant, de nouvelles initiatives sont en cours ct
portent essentiellement sur les points suivants:

- possibilité de reconnaissance de diplômes étrangers
d'aide senior;

- réglementation séparée pour les services de repas à
domicile;

- possibilité de payer les subventions par trimestre;

- possibilité d'octroyer une subvention complémentaire
aux services qui effectuent principalement des prestations
dans des familles moins aisées dont la contribution movenne
est inférieure à 25 F par heure. .

b) Région wallonne:

L'arrêté royal régional du 16 octobre 1975 a introduit
les aménagements suivants :

- la quote-part d'intervention de l'Etat dans le subside
horaire, affectée aux rémunérations des aides a été panée
de 92 1/~% à 95 %;

- les taux des rémunérations brutes à prendre en consi-
dération pour le calcul des subventions ont été augmentés.

Un nouvel arrêté du Il mars 1976 a apporté d'autres
modifications:



- het aandeel van de Staat in het uurloon werd dit-
maal verhoogd tot 97,5 %;

- een bijkomende subsidie wordt toegekend ter aanrnoe-
diging van de uitbreiding van de erkende diensten door het
scheppen van nieuwe arbeidsplaatsen: de subsidie wordt
vastgesreld op een jaarlijks bedrag van 25 000 F per nieuwe
arbeidsplaars,

Een ministerieel besluit van 3 juli 1975 heeft voor het
Waalse gewest eveneens het bedrag van de bijdragen welke
aan de gerechtigden gevraagd wordr, herzien en aangepast.
Het rarief van die subsidies wordt thans opnieuw besru-
deerd met her oog op een nieuwe aanpassing.

c) Brussels gewesr,

Het gewestelijk koninklijk besluit van 1 augusrus 1975
heeft de volgende wijzigingen aangebracht:

- de forfaitaire subsidie per uur, bestemd voor de wer-
kingskosten van de diensren, werd van 14,16 F op 16,99 F
gebracht;

- her aandeel van de Staar in de subsidies voor her uur-
loon van de helpsters werd van 92,5 op 95 % gebracht;

- her bedrag van de bruto-bezoldigingen die in aan-
merking komen voor de berckening van de subsidies werd
verhoogd.

Door her beslair van 22 maart 1976 wcrd voornoemd
aandeel van 9S op 97,5 % gebrachr,

lngevolge cen besluit van 26 november 1976 werden
nieuwe wijzigingen aangebrachr :

- een bijkomende subsidie wordt toegekend aan de
diensten; zij beloopt 10 % van het totale bedrag van de
door de diensten aan hun helpsters uitbetaalde begrensde
Ionen;

- de voorlopige halfjaarliikse subsidies worden ge-
bracht van 4.) op 47.s % van de voor her voorlaarste half-
[aar toegekende subsidie;

- de subsidies voor de bijkomende vormingscursussen
worden van 75 Fop 150 F per uur gebrachr,

Voor het Brusselse gewest heefr een minisrerieel besluit
van 1 augustus 1975 het bedrag van de biidragcn van de
gerechtigden eveneens herzien en aangepasr,

2. Oplcidi •• YU pzïDS- ea bcjaardaahclpsœrs.

Tor nu roe heefr enkel her Vlaamse gewesr wuzsgmgen
aangebracht in de nationale reglemenrcringen van 19 juli
1960 en 12 mei 1965 met berrekking tot de opleiding van
de gezins-, resp. bejaardenhelpsrers.

Die wijzigingen houden voornamelijk verband :

- met de verplichting voor de opleidingscenrra nauw-
keuriger normen na te leven in verband met de lokalen en de
uitrusting;

- de verplichring voor de centra een voorafgaande ge-
subsidieerde selecrieproef te organiseren;

- de verplichring am stages voor te schrijven in insrel-
lingen van diverse types.

Voor het Brusselse gewesr liggen thans initiatieven ter sru-
die om eveneens wijzigingen aan te brengen in de vroegere
reglementeringen.

De regionalisarie van de opleiding van de gezins- en
bejaardenhelpsrers heeft evenwel een problecm doen rijzen
in verband met de gclijkwaardigheid van de diploma's in

[ 47 ] 4-XXI (1976-1977) N . .3

- la quote-part horaire de l'Etat dans les rémunérations
a été portée cette fois à 971/2 %;

- une subvention supplémentaire est prévue pour en-
courager l'extension des services agréés par la création de
nouveaux emplois; elle est fixée à un montant annuel de
25 000 F par emploi créé.

Pour la région wallonne, un arrêté ministériel du 3 juil-
let 1975 a également revu et adapté les montants de la
contribution exigée du bénéficiaire de l'aide. Le barème de
ces interventions fait à nouveau l'objet d'études en vue d'une
nouvelle adaptation.

c) Région bruxelloise:

L'arrêté royal régional du 1er août 1975 a apporté les
aménagements suivants:

- la subvention forfaitaire horaire de 14,16 F pour frais
de fonctionnement des services a été portée à 16,99 F;

- la quete-part d'intervention de l'Etat dans le subside
horaire affecté aux rémunérations des aides a été portée
de921/~à95%;

- les taux des rémunérations brutes à prendre en consi-
dération pour le calcul des subventions ont été augmentés.

Un premier arrêté modificatif au précédent, daté du
22 mars 1976, a porté cette quete-part de 95 % à 97 II! %.

Un deuxième arrêté modificatif, daté du 26 novembre
1976, vient d'apporter de nouvelles modifications:

- une subvention supplémentaire est accordée aux ser-
vices; elle s'élève à 10 % du total des rémunérations pla-
fonnées payées par les services à leurs aides;

- les subventions provisionnelles semestrielles sont por-
tées de 45 à 47,5 % de la subvention allouée pour le pénul-
tième semestre;

- le subside prévu pour les cours de formation com-
plémentaire est porté de 75 F à 150 F par heure.

Pour la région bruxelloise, un arrêté ministériel du 1er août
1975 a également revu et adapté les montants de la contri-
bution exigée du bénéficiaire de l'aide.

2. FonaatioD d'aides familiaJes et d'aides seuiors.

Jusqu'à présent, seule la région flamande a modifié les
réglementations nationales datées du 19 juillet 1960 et du
12 mai 196'>, respectivement pour la formation des aides
familiales et des aides seniors.

Ces modifications comportent essentiellement:

- l'obligation pour les centres de formation de répondre
à des normes plus explicites en ce qui concerne les locaux
et l'équipement;

- l'obligation pour les centres d'organiser une épreuve
de sélection préalable subsidiée;

- l'obligation de faire effectuer le stage de formation
dans d( 5 institutions de différents types.

Pour la région bruxelloise, des initiatives soot en cours
pour modifier également les anciennes réglementations.

La régionalisation de la formation des aides familiales et
des aides seniors a toutefois créé un problème en ce qui
concerne l'équivalence des diplômes d'une région à l'autre.
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de respectieve gewesten. Tussen de drie gewesten wordt
thans overleg gepleegd om tot een oplossing te komen.

Op gewestelijk vlak wordt studie gemaakt van of heeft
zich een ontwikkeling voorgedaan in de twee andere aan-
gelegenheden van het gezinsbeleid die, samen met de gezins-
en bejaardenhulp, gefinancierd worden door hetzelfde ge-
regionaliseerd krediet : bedoeld worden de centra voor so-
ciaal diensrberoon en de centra voor advies inzake gezins-
problemen en gezinsplanning waarvoor in het Vlaamse
gewest reeds een bijzondere reglementering bestaat,

Vraag:

Hoever staat het per gewest met de bouwwerken in ver-
band met:

- crèches en weeshuizen;
- kinderbewaarplaatsen;
- huisjes en flats;
- instellingen voor minder-validen.

Anttooord :

De gcvraagde verdeling, per gewest, komr voor m bij-
lage 9.

B. - Nationaal Werk voor Kinderwelzijn.

1. Uiteenzetting va" de Milr;ster.

Alhoewel de basiswet dateert van 1919 en de strucruren
nooit werden aangepasr aan de huidige noodwendigheden
is het N. \li. K. rwee jaar geleden begonnen met een grondige
herziening van de oogmerken die het wil realiseren en van de
merhoden die her roepast in de verschillende aan dit orga-
nisme bij wet toegewezen secroren aangaande de rnoeder-
schapszorg cn de kinderhygiëne.

III de algemene context van de Volksgezondheid en van
de familiale politiek van de Regering dient men zich onge-
rwijfeld te verheugen over de inspanningen die dit orga-
nisme zich getroosr,

Deze inspanningen werden aangemoedigd door de Sraar,
waarvan de russenkomsr ren bare van her N. W. K. zich in
de loop der laarsre jaren als volgr hebben onrwikkeld :

(in miljoen franken)

1972: 1500 (verwezenlijkingen)
1973: 1 i85 (verwezenlijkingen)
1974: 2000 (verwczenlijkingen)
1975: 2450 (verwezenlijkingen)
1976: 2855 (kredieren gesremd)
1977: 3550 (voorsrellen),

De kribben en peutertuinen hebben in uirzonderlijke mate
van deze begroringsaangroei genoren (kredieten meer dan
verdubbeld in vijf jaar) door de betaling van de weddever-
goeding van hun personeel.

Kribben Peuterruinen

aanral bedden aanral bedden

1970 ... 8J ± 4000 181 ± 3600
1975 ... 171 8522 301 6020
31-7-1976 196 9341 313 6260

Toraal
aanral
bedden

± 7600
14572
15691
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Pour résoudre ce problème, une concertation entre les trois
régions est en cours.

Une évolution régionale s'est opérée ou est en cours
d'examen dans les deux autres domaines de la politique fa-
miliale qui émargent au même crédit régionalisé que l'aide
aux familles et aux personnes âgées: il s'agit des centres de
service social et des centres de consultations conjugales et
de planning familial, pour lesquels existe déjà une réglemen-
tation spécifique en région flamande.

Question:

Quelle est la répartition, par région, des chantiers en
matière de:

- crèches et orphelinats;
- pouponnières;
- maisonnettes et flats;
- institutions pour handicapés.

Réponse :

La répartition demandée par région figure à l'annexe 9.

B. - Œuvre nationale de J'Enfance.

1. Exposé du Mi"istre.

Bien que sa loi de base date de 1919 et que ses structures
n'aient jamais été adaptées aux nécessités actuelles, l'O.N.E.
a entamé il y a deux ans une révision approfondie de ses
objectifs et des méthodes qu'elle utilise dans les différents
secteurs d'activité qui lui sont confiés par la loi en matière
de protection maternelle et d'hygiène infantile.

Il est permis de se réjouir des efforts que cet organisme
déploie dans le contexte général de la santé publique et
de la politique familiale du Gouvernement.

Ces efforts ont été encouragés par l'Etat, dont les inter-
ventions en faveur de l'O. N. E. ont connu au cours de ces
dernières années l'évolution suivante:

(en millions de francs)

1972: 1500 (réalisations)
1973: 1 785 (réalisations)
1974: 2000 (réalisations)
1975: 1450 (réalisations)
1976: 2855 (crédits votés)
1977: 3550 (propositions).

Les crèches et les sections prégardiennes ont bénéficié dans
une mesure exceptionnelle de cette augmentation du bud-
get (crédits plus que doublés en cinq ans) grâce au paiement
de subventions-traitements pour le personnel.

Nombre
total

de litsCrèches
Sections

prégardiennes

nombre nombre litslits

1970 83
197.5 171
31-7-1976 196

± 4000
8522
9341

±3600
6020
6260

± 7600
14572
15691

181
301
313



Sinds 1 januari 1976 kon de formule inzake offerteaan-
vraagwedstrijd in praktijk worden gebracht. Vijftien inrich-
tende machten (alle openbare besturen) hebben hiervoor een
aanvraag ingediend. Voor tien ervan konden nog in hetzelfde
jaar de kredieten worden vastgelegd.

De zorg, zowel vanwege het N. W. K. als van het depar-
tement, gaat evenens uit naar de andere sectoren van de
moederschapszorg en de kinderhygiëne, waarvoor nieuwe
ontwerpen van reglementering in voorbereiding zijn: klein-
rjesoorden, tehuizen voor moeders, koloniën voor zwakke
kinderen, prenatale raadplegingen en raadplegingen voor zui-
gelingen. Men wenst inderdaad financiële mogelijkheden te
bieden aan de koloniën, de kleintjesoorden en aan de rehui-
zen voor moeders, opdar zij hun raken zouden kunnen ver-
vuilen met inachtneming van de op grond van de huidige
behoeften vereiste struetuuraanpassingen. In deze instellin-
gen worden voornamelijk zwakke kinderen opgenomen orn-
wille van hun sociale en familiale omgeving.

Aan de werken voor het klein kind moeten de middelen
worden gegeven opdat zij zich zouden kunnen aanpassen
aan de evolmie van de wetenschappeliike techniek en van
de maatschappij, Er moet op dar gebied rekening worden
gehouden met de vermindering van her aantal raadplegingen,
vermindering die gedeelrelhk te wijten is aan de afname van
het geboorteciifer, Een uirzonderliike inspanning werd op
dar gebied geleverd om de: voorriidige geboorte en de kinder-
litc:r(te te voorkomen,

Het aanral bezoeken aan de prenatale raadplegingen be-
reikre in de verschillende gewesten volgende percentages :

Wallonië:
Vlaanderen :
Brussel:

50%.
25%.
39%.

2. Bespreking.
Vraag:

a) Is het rekorr aan voorzieningen inzake kinderopvang
geen gemakkeliike slogan? Werd hieraan een ernsrig onder-
zoek gewijd?

b) Zijn de openbare besruren en andere inrichrende mach-
tcn op de hoogte van de alrernarieve oplossingen? Zou ter-
zake niet voor een handleiding of een coördinarie moeren ge-
zorgd worden?

Auuooord :

a) Uit de verschillende onderzoeken die inzake behoefren
werden uitgevoerd door verscheidene instellingen en vereni-
gingen zoals de Hoge Raad voor her Gezin, her Nationaal
Werk voor Kindenvelzijn, de Rijksdiensr voor Kinderbijslag
voor Werknemers, het Vcrbond der medisch-sociale instellin-
gen, de Vereniging der Socialisrische Vooruirziende Vrou-
wen, en her Centrum voor Bevolkings- en Gezinssrudiën,
bliikr de noodzakeliikheid l'an insrellingen en onrhaaldien-
sten voor jonge kindcren,

Met de oprichting van de diensten voor onrhaalmoeders
wenste men alrernarieve formules tot stand te brengen die,
herzij meer beanrwoorden aan de wensen van de ouders, het-
zij beter tegemoerkomen aan de noden in bepaalde gebieden.

b) Her onrhaal van jonge kinderen en de van
kracht zijnde reglementeringen inzake subsidiëring van de
oprichting van kinderdagverblijven, van diensten voor ont-
haalmoeders alsmede van de werkingstoelagen aan de instel-
Iingen en diensten, maakte her onderwerp van een bro-
door her Departement uirgcgeven brochure, waarvan de titel
luidr : «Kinderopvnng »,
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La formule d'appel d'offres-concours a pu être mise en
pratique à partir du 1er janvier 1976. Quinze pouvoirs
organisateurs (qui sont tous des administrations publiques)
ont introduit une demande en vue d'en bénéficier. Dans
dix cas les crédits ont encore pu être engagés au cours de
l'année même.

Les préoccupations, tant de l'O. N. E. que du départe-
ment, s'étendent également aux autres secteurs de la pro-
tection maternelle et de l'hygiène infantile. Pour ceux-ci de
nouveaux projets de réglementation sont en préparation;
ils concernent les pouponnières, les homes pour mères, les
colonies pour enfants débiles, les consultations prénatales
et les consultations de nourrissons. On entend en effet don-
ner des possibilités financières aux colonies, pouponnières
et homes pour mères afin de leur permettre de remplir leur
mission compte tenu des adaptations de structures confor-
mes aux besoins actuels. Ces institutions accueillent princi-
palement des enfants débiles, sur base de leur environne-
ment social et familial.

Il convient également de donner aux œuvres s'occupant
des jeunes enfants les moyens de s'adapter à l'évolution de la
technique scientifique et de la société. A cet égard, il convient
de tenir compte de la baisse du nombre des consultations, la-
quelle est due en panic à la diminution du chiffre des nais-
sances. Des efforts exceptionnels ont été déployés en ce
domaine, en vue de prévenir les naissances prématurées et la
mortalité infantile.

Pour les différentes régions, le taux des visites aux con-
sultations prénatales est le suivant :

Wallonie:
Flandre:
Bruxelles:

50%.
25%.
39%.

2. D;SCIlSS;011.

Questioll :

a) la pénurie de moyens d'accueil des enfants n'est-elle
pas un slogan faeile? Des enquêtes sérieuses ont-elles été
organisées en ce domaine?

b) les administrations publiques et les autres pouvoirs
organisateurs sont-ils au courant des solutions de remplace-
ment? Ne faudrait-il pas élaborer un guide en cette ma-
tière ou établir une coordination des textes ?

Réponse :

a) Les diverses enquêtes en matière de besoins réalisées par
plusieurs institutions et associations, comme le Conseil supé-
tieur de la Famille. l'Œuvre nationale de l'Enfance, l'Office
national des Allocations familiales pour Travailleurs salariés,
l'Alliance des insrirutions médico-sociales, l'Association « les
Femmes prévoyantes socialistes » et le Centre d'Etudes de
la Population et de la Famille, ont toutes montré la nécessité
d'institutions et de services d'accueil pour les jeunes enfants.

La création des services de gardiennes d'enfants avait
surtout pour objet de mettre sur pied une formule de rem-
placement qui soit conforme aux vœux des parents ou cor-
responde davantage aux besoins de certaines régions.

b) l'accueil des jeunes enfants et la réglementation
en vigueur en matière de subventionnernent de la
création de crèches de jour, de services de gardiennes d'en-
fants ainsi qu'en matière de subvenrionnernent des insriru-
tions ct services ont fair l'objet d'une brochure éditée par le
département sous le titre d'" Accueil d'enfant »,
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Deze brochure werd ruim verspreid in de belanghebbende
kringen. De ondergeschikte besturen en de andere inrich-
tende rnachten kermen de mogelijkheden die hun geboden
worden inzake kinderopvang, de ene langs de Gouverneur
om en door de publicatie van de reglementaire bepalingen
in het Belgiscb Staatsblad, de andere via de instellingen en
verenigingen, die daarroe over technische raadgevers be-
schikken.

De Administratie van het Gezin sruurt deze reglementering
aan iedere inrichtinde macht die erom verzoekt. Herzelfde
gebeurt met de brochure.

Een officieuse coördinatie van de reglementaire bepalin-
gen ligt ter srudie.

Vraag:

Het departement heeft een aanbestedingswedstrijd uitge-
schreven voor de bouw van kinderkribben. Zijn de in rich-
tende openbare besturen verplicht zich te wenden tot de
firma's die uitgekozen werden?

Welk is de siruatie van de openbare besturen die een
bestaand gebouw willen ombouwen tor kinderkribbe ?

Alltwoord :

Voor her eerste gedeelre van de vraag kan verwezen wor-
den naar hcr dienaangaande gegeven anrwoord dat versche-
nen is in her ••Bulletin van Vragen en Antwoorden •• van de
Kamer dd. 6 april 1976, blz. 1674 en 1675.

Niers belet dat een opdrachtgcvend bestuur de studie van
een kinderkribbe zou aanvangen zonder een beroep te doen
op de in aanmerking genomen offertes van de door het
departement gehouden wedsrriid, voor zover evenwel de
terzake voorziene procedure wordr gevolgd. De subsidiêring
wordt gehandhaafd binnen de perken van de vasrgestelde
maximumuirgave,

Het is evenwel duidelijk, dar de keuze van een van de
'IS in aanmerking genomen offertes van de wedstriid inge-
diend door 40 verschillende firma's, enorme voordelen biedr
wat de snelheid van uitvoering der werken berreft,

De ganse voorbereidende procedure (voortonrwerp, defi-
nitief onrwerp, principiële belofre, aanbesteding en goedkeu-
ring ervan) wordt afgeschaft.

Vanaf de keuze van één van de offertes en zodra de be-
stelling is geplaatsr, wordr de vaste subsidiêringsbelofte
toegekend en kunnen de werken beginnen.

Bepaalde offertes verzekeren een rameliike korte uirvoe-
ringsrermijn,

De offerteaanvraag-wedsrriid werd juist op rouw gezet
om de procedure te vereenvoudigen en om aldus de bouw
van kinderkribben, daar waar ze nodig zijn, te vergemakke-
lijken en te versnellen,

Wat bctreft het twecde gedeelte van de vraag spreckt
her vanzelf dar de opdrachrgevende besruren, die een be-
sraand gebouw wensen om te vormen tot kinderkribbe,
eveneens was de Sraarssubsidies in aanmerking komen, zoals
trouwens uirdrukkelijk wordr bepaald door het koninklijk
besluit van 3 maart 1965, dat nier alleen berrekking heeft op
de bouw doch eveneens op de omvorming van gebouwen
tot kinderkribben.

Deze gebouwen zullen naruurlijk alle nodige waarborgen
moeren bieden inzake consrructie en brandbeveiliging. Ook
moeren zij kunnen worden aangepast aan de voorschrifren
van de reglernentering van her Narionaal \'<'erk voor Kin-
derwelzijn inzake de erkenning van de kinderkribben,
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Cette brochure a été largement diffusée dans les milieux
intéressés. Les pouvoirs subordonnées et les autres pouvoirs
organisateurs connaissent les possibilités qui leur sont offer-
tes en matière d'accueil d'enfants, les premiers par les soins
du Gouverneur et par la publication des dispositions régle-
mentaires au Moniteur belge, les seconds par le truchement
des institutions et associations qui disposent à cette fin de
conseillers techniques.

L'Administration de la Famille envoie cette réglementa-
tion à tout pouvoir organisateur qui la demande. Il en va
de même de la brochure.

Une coordination officieuse des dispositions réglementai-
res est à l'étude.

Question :

le département a organisé une adjudication-concours
pour la construction de crèches. Les pouvoirs organisateurs
sont-ils tenus de s'adresser aux firmes choisies?

Dans quelle situation se trouvent les administrations pu-
bliques qui entendent transformer en crêches un immeu-
ble existant ?

Répvnse:

Il est permis, pour la première partie de la question, de
se référer à la réponse donnée à ce sujet au «Bulletin des
Questions et Réponses» de la Chambre du 6 avril 1976,
pp. 1674 et 1675.

Rien n'empêche un maître d'ouvrage d'entamer l'étude
d'une crêche sans avoir recours aux offres retenues lors du
concours organisé par le département, pour autant que la
procédure prévue en la matière soit suivie. La subvention
est maintenue dans les limites de la dépense maximum
fixée.

Il est clair cependant que le choix d'une des quarante-
huit offres retenues lors de l'adjudication-concours et intro-
duites par quarante firmes différentes présente des avantages
considérables quant à la rapidité d'exécution des travaux.

Toute la procédure préparatoire (avant-projet, projet dé-
finitif, promesse de principe, adjudication et approbation
de celle-ci) est supprimée.

Dès le choix d'une des offrres et la passation de la com-
mande, la promesse ferme de subside est accordée et les
travaux peuvent être entamés.

Certaines offres garantissent un délai d'exécution assez
court,

L'adjudication-concours a été lancée précisément dans le
but de simplifier la procédure et de faciliter et hâter ainsi
la construction de crèches là où le besoin s'en fait sentir.

En ce qui concerne la deuxième partie de la question, il
est évident que le maître d'ouvrage qui entend transformer
en crêche un immeuble existant peut également bénéficier
des subsides de l'Etat, comme le prévoit ex..pressémenr l'ar-
rêté royal du 3 mars 1965, qui ne concerne pas seulement la
construction, mais également la transformation d'immeubles
en crèches,

Ces immeubles devront naturellement offrir toutes les
garanties requises dans le domaine de la construction et
de la sécurité en matière d'incendie. Ils doivent également
pouvoir être rendus conforme à la réglementation édictée
par l'Œuvre nationale de l'Enfance en ce qui concerne l'agré-
ment des crèches.



Dit geldr eveneens voor de aankoop van verdiepingen in
een gebouw dat wordr opgetrokken.

Deze oplossingen vallen trouwens goedkoper uit dan de
oprichting van een nieuw gebouw.

Vraag:

Hoe ziet de roesrand inzake dag- en nachrverblijven voor
kinderen en rehuizen voor moeders en per gewesr uit?

Antu/oord :

Zie bijlage 10.

3. Leelmilieu.

A. - Algemeenheden - Uireenzetting
van de Staatssecreraris voor Leefmilieu.

(Je /midige taak. Cil bevoegdbeid oan de Staatssecretaris
vom Leelmllieu,

Het Staatssecrerariaar voor Leefmilieu werd, ingevolge
her koninklijk be.shtir van 4 augustus 1976 (Be/gisch Staats-
blad van .J seprember 1976), onnrokken aan de bevoegdheid
van de Eerste Minister en tcegevoegd aan de Minisrer van
Volksgezondheid en van her Gezin, omdar dit departement
over adminisrrarieve en werenschappelijke diensten beschikr
die het de Staarssecreraris voor Leefmilieu moeren mogdijk
maken zijn coördinatietaak berer te vervullen,

Zijn bevoegdheden werden opnieuwomschreven in een
protocol dat op 21 okrober 1976 ondertekend werd door de
Eerste Minister en de Minister van Volksgezondheid en van
het Gezin, De nieuwe bevoegdheidsregeling houdr hoofdza-
kelijk her volgende in :

I) Alle bepalingen "an her prorocol van 4 juli 1974
blijvcn van krachr, met uitzondering van het volgende:

- de Eerste Ministcr is nier langer roeziendminisrer;
- de werkingsuirgaven van her Sraarssecrerariaat voor

Leefmilieu worden nier langer gedragen door de begroting
van de Diensren van de Eerste Minister maar door de be-
groting van her departement van Volksgezondheid en van
het Gezin (vanaf I januari 1977).

De Sraarssecrcraris behoudr bijgevolg zijn coördinarie-
bevoegdheid, die samengevar volgende raken omvat :

- her harmoniseren van de besraande wenen i.v.m, leef-
milieu;

- de invcnrarisatic van de bestaande wetren, besluiren
en openbare diensten (die inventaris is beêindigd en moet
uireraard biigehouden worden);

- de coördinarie russen de departementen om de uirvoe-
ring van de werren op een efficiënre wijze in de hand te wer-
ken of te stimuleren;

- de verregenwoordiging van de Regering in het buiren-
land of in internationale organen of gemeenschappen om
haar srandpunt inzake leefmilieubeleid te verdedigen.

2) In hcr kader van de bevoegdhcden van her departe-
ment van Volksgezondheid:
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Ces conditions s'appliquent également à l'achat d'étages
dans un immeuble en construction.

Ces solutions sont d'ailleurs moins onéreuses que l'édifi-
cation d'un nouvel immeuble.

Questiml:

Comment la situation se présente-r-elle par region en
matière de crêches de jour er de nuir ainsi que de homes
pour mères?

Réponse:

Voir annexe 10.

3. Environnement,

A. - Généralités - Exposé
du Secrétaire d'Etat à l'Environnement.

La mission et les attributions actuelles du Secrétaire d'Etat
à l'Enuironnement,

L'arrêté royal du 4 août 1976 (Moniteur belge du 3 sep-
rembre 1976) a soustrait le Secrétariat d'Etat à l'Environne-
ment à la tutelle du Premier Ministre er l'a adjoint au Minis-
tre de la Santé publique et de la Famille, en raison du fait
que ce département dispose de services administratifs et
scientifiques devant lui permettre d'assumer sa mission de
coordination dans de meilleures conditions.

Ses anributions ont été redéfinies dans un protocole signé
le 21 octobre dernier par le Premier Ministre et le Ministre
de la Santé publique cr de la Famille. Le nouveau règlement
d'artriburions comporte essentiellement les points suivants:

1) Toutes les dispositions du protocole du 4 juiUet 1974
restent en vigueur, à l'exception des suivantes :

- le Premier Ministre n'exerce plus la tutelle;
- les dépenses de fonctionnement du Secrétariat d'Etat

à l'Environnement ne relèvent plus du budget des Services
du Premier Ministre mais bien de celui du département de
la Santé publique ct de la Famille (à partir du 1er jan-
vier 1977).

Le Secrétaire d'Etat conserve dès lors sa mission de coor-
dination qui comporte, en résumé, les tâches suivantes :

- l'harmonisation des lois existantes en matière d'envi-
ronnement;

- l'établissement de l'inventaire des lois, arrêtés et servi-
ces publies existants (cet inventaire est rerminé mais doit
évidemment être tenu à jour);

- la coordination entre les départements en vue de pro-
mouvoir ou de stimuler de manière efficace l'exécution des
lois;

- la représentation du Gouvernement à l'étranger ou
auprès d'organismes ou de communaurés internationaux
afin d'y défendre sa position concernant la politique de l'en-
vironnement;

2) Dans le cadre des attributions du département de la
Santé publique:
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- de uitvoering van de wet van 18 juli 1973 over de be-
scherming tegen de geluidshinder;

- het beheer en de veranrwoordeliikheid voor de werking
van het mathematisch model van de Noordzee en van het
Schelde-esruarium : de operationele eenheden zullen bij het
departement van Volksgezondheid en van het Gezin geves-
tigd worden;

- her behandelen van bijzondere dossiers die door de
Minister van Volksgezondheid en van het Gezin aan de
Staatssecretaris werden toevertrouwd zoals Provia, Bayer-
Rickmann, Metallurgie Hoboken.

3) Binnen het kader van de begrotingskredieten van het
Departement van Volksgezondheid en van het Gezin, be-
schikt de Staatsscretaris over kredieren, Over vastleggingen
van maximum 1 miljoen kan hij alleen beslissen.

4) Voor de uitvoering van zijn opdrachr kan hij via de
secretaris-generaal rechtstreeks in verbinding treden met de
wetenschappelijke en administratieve diensten van her depar-
tement van Volksgezondheid.

B. - Waterbeleid.
Vraag:

Welk is her beleid van hcr departement i.v.m. hcr drink-
water en de zuivenng van her afvalwater ?

Anuooord :

Zie bijlage 11.

Vraag:

Is her nier mogelijk de procedure voor het onderzoek
van de infrasrrucruurdossiers te versoepelen en te versnel-
len, nl, door overlappingen bij her onderzoek op technisch
valk uir te schakelen ? Her is nl, zo dar de dossiers grondig
onderzochr worden zowel door de provinciale dienst als
door het departement.

Anuooord :

Her berrefr hier een aangelegenheid die aan de aandacht
van de wetgever nier ontsnapt is aangezien de Kamer van
Volksvertegenwoordigers onlangs, op 8 ok rober J976. een
wersonrwerp berreffende de Riiksroelagen voor sommige in-
vesreringen van openbaar nur heefr aangenomen,

Deze wer, die van roepassing is op de aanvragen om roela-
gen die na 1 [anuari worden ingedicnd, versoepelt de be-
sraande procedure zodar de gewraakre overlapping in be-
langriike mate uitgcschakcld zal worden.

Voor de invesrcringsdossicrs inzake waterzuivering wordr
een versoepelde procedure roegepasr doordar de bevoegde
technische diensren van her opdrachrgevend bestuur, van de
provincic en "an het departement van Volksgezondheid sa-
men beraadslagen over her definirievc onrwerp en de aanbe-
steding.

Vraag:

Sedert verscheidene [aren wordr 3 miliard per [aar uitge-
rrokken voor de warerzuivering, Blijven de nier gebruikre
bedragen van vroegere jaren beschikbaar ê

Anuooord :

Uitgaven voor waterzuivcring sedert 1973 :

1973
1974
1975
1976

1 681,0 miljoen F
2253,9 miljoen F
2.023,4 miljoen F
2.765,9 miljoen F
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- j'exécution de la loi du 18 juillet 1973 relative à la
lutte contre le bruit;

- la gestion et responsabilité du fonctionnement du mo-
dèle mathématique de la Mer du Nord et de l'estuaire de
l'Escaut: les unités opérationnelles seront installées au
département de la Santé publique et de la Famille;

- le traitement de dossiers particuliers confiés au Secré-
taire d'Etat par le Ministre de la Santé publique et de la
Famille, notamment Provia, Bayer-Rickrnann, Métallurgie
Hoboken.

3) Dans le cadre des crédits budgétaires du département
de la Santé publique et de la Famille, le Secrétaire d'Etat
dispose de crédits. Il peut procéder d'autorité à des engage-
ments n'excédant pas la somme d'un million.

4) En vue de l'exécution de sa mission, il peut se mettre
directement en rapport avec les services scientifiques et ad-
ministratifs du département de la Santé publique, par l'in-
termédiaire du secrétaire général.

QIIt?st;OIl :
B. - Politique de l'eau.

Quelle est la politique du département en ce qui concerne
l'eau potable et l'épuration des eaux usées?

Réponse :

Voir l'annexe Il.

Quest;oll :

N'est-il pas possible d'assouplir et d'accélérer la pro-
cédure d'examen des dossiers d'infrastructure, en éliminant
notamment les chevauchements au niveau de l'examen tech-
nique? Les dossiers font, en effet. l'objet d'un examen
approfondi à la fois par le service technique provincial et
par le département.

Réponse :

Cette matière n'a pas échappé à l'attention du législateur.
En effet. la Chambre des Représentants a adopté récem-
ment, le 8 octobre 1976, un projet de loi concernant les
subventions d'Etat affectées à certains investissements d'in-
térêt public.

Cette loi. applicable aux demandes de subventions in-
troduites après le 1er janvier. assouplit la procédure actuel-
lement en vigueur et élimine dans une large mesure les che-
vauchements incriminés.

Les dossiers d'investissements en matière d'épuration des
eaux sont traités selon une procédure assouplie, du fait que
les services techniques compétents de l'administration de-
manderesse, de la province et du département de la Santé
publique délibèrent sur le projet définitif et sur l'adjudi-
cation.

Question:

Depuis plusieurs annees un crédit de 3 milliards est affecté
à l'épuration des eaux. Les montants non utilisés des
exercices antérieurs demeurent-ils disponibles ?

Réponse :

Dépenses affectées à l'épuration des eaux depuis 1973:

1973
1974
1975
1976

1681.0 millions de F
2 253,9 millions de F
2.324,4 millions de F
2.765.9 millions de F



Deze uitgaven stemmen nagenoeg overeen met de begro-
ting. Een noemenswaardige overdracht van kredieren is
slechts gebeurd voor de begroting 1973, wegens een tekort
aan afgewerkte ontwerpen tijdens dar begrotingsjaar.

Vraag:

Wanneer verschijnt het koninklijk besluit waarbij voor
de warerzuivering in een subsidiëring tegen 100 % voorzien
wordt?

Antu/oord :

Het ontwerp van besluit tot toekenning van 100 % sub-
sidie voor her bouwen, uirbreiden of verbouwen van zuive-
ringsstations voor afvalwater werd door de Ministeriële
Comités voor Gewesreliike Aangelegenheden, alsmede door
de Ministerraad goedgekeurd.

De Minisrer van Begroting heefr zopas zijn formele instern-
ming mer die voorstellen beruigd, Alles wijst erop dar her
besluir binnenkort in her Stailtsl11ad zal verschijnen,

Vraag:

De warerzuiveeingsmaatschappij van het kustbekken is
opgericht maar kan bliikbaar nier behoorlijk werken bi] ge-
brek aan:

al een koninklijk besluit tot regeling van de overname van
besraande zuiveringsstations;

b) een personeelssratuur.
Wanncer mag men hicrvoor een oplossing verwachren ê

Anuooord :

De waterzuiveringsmaatschappu van het kusrbekken heefr
tot op heden niet laten weten dar zij om die redenen niet
behoorlijk kan werken.

al De W. Z. K. heefr alle besraande insrallaries en de
werken in uirvoering van de vroegere « Tussengemeenrelijke
Vereniging voor de Zuivering van de Afvalwaters van de
Kust ~ (T. V. Z. A. K.) overgenomen, Her onrwerp van ko-
ninklijk besluir tot regeling van de overname van andere
insrallaries van bestaande zuiveringssrarions (Knokke, Sij-
sele), die nu nog door de betrokken gemeentebesruren wor-
den onderhouden, ligr eveneens klaar, Her is evenwel nier
gewensr om de warerzuiveringsmaatschappij nu de financiële
last van deze overname op te leggen, Die overname zou im-
mers moeren gebeuren mer kredieten op de begroting voor
warerzuivering van her departement van Volksgezondheid en
van het Gezin, die op dit ogenblik prioritair moeten voorbe-
houden worden voor nieuwe installaties en insrallaries in
aanbouw. Voor de overname van her beheer van deze instal-
laties door de waterzuiveringsmaarschappii van het kusrbek-
ken kan ondertussen een afzonderlijke regeling getroffen
worden.

b) Her personeelssraruur van de warerzuiveringsmaar-
schappij van hcr kusrbekken is verschencn in het Belgisch
Staatsblad van 8 augustus 1975.
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Ces dépenses correspondent à peu près au budget. Il n'a
été procédé à un véritable report de crédits que pour le
budget de 1973, parce que trop peu de projets avaient été
menés à bien au cours de cet exercice budgétaire.

Question:

Quand sera publié l'arrêté royal prévoyant un taux de
subside de 100 % pour l'épuration de l'eau?

Réponse:

Le projet d'arrêté prévoyant un taux de subside de
100 % pour les travaux de construction, d'agrandissement
ou de transformation de stations d'épuration des eaux rési-
duaires domestiques, a été approuvé par les comités ministé-
riels régionaux, ainsi que par le Conseil des ministres.

Le Ministre du Budget vient de marquer son accord for-
mel sur ces propositions. Tout laisse présager qu'il sera bien-
tôt publié au MOIziteuT be/ge.

QuestiOlI:

La société d'épuration des eaux du bassin du littoral
(warerzuiveringsmaatschappij van het kustbekken) a bien
été créée, mais ne peut, semble-t-il, fonctionner convenable-
ment en l'absence:

a) d'un arrêté royal réglant la reprise des stations d'épu-
ration existantes;

b) d'un statut du personnel.
Quand peut-on espérer la solution de ces problèmes ?

Réponse:

La société d'épuration des eaux du bassin du littoral n'a
pas fait savoir, à ce jour, qu'elle ne peut fonctionner conve-
nablement pour les deux motifs précités.

a) La W. Z. K. a repris toutes les installations existantes
et rous les travaux en cours d'exécution de l'ancienne asso-
ciation intercommunale pour l'épuration des eaux rési-
duaires du hrroral (T. V. Z. A. K.). le projet d'arrêté royal
réglant la reprise d'autres installations destinées à des sta-
tions d'épuration existantes (Knokke, Syssele) qui, à l'heure
actuelle encore, sont entretenues par les administrations
communales intéressées, est également prêt. Néanmoins,
il n'est guère souhaitable que la Société d'épuration des eaux
doive déjà faire race à l'aspect financier de cette reprise.
En effet, cette reprise devrait être réalisée au moyen de
crédits inscrits au budget de l'épuration des eaux du Dépar-
tement de la Santé publique et de la Famille, crédits qu'il
convient de réserver jusqu'à nouvel ordre en priorité au.'C
installations nouvelles et aux installations en construction.
En ee qui concerne la reprise de la gestion de ces installations
par la société d'épuration des eaux du bassin du littoral,
des dispositions spéciales pourraient être prises dans l'inter-
valle.

b) Le statut du personne! de la .. Waterzuiveringsmaat-
schappij van het Kustbekken " a été publié au M01litellr
belge du 8 août 1975.
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Vraag:

a) Is er een studie over de Brusselse afvalwaters uitge-
voerd ? Wat zijn de resultaten ?

b) Werd de Minister voor Brusselse aangelegenheden be-
trokken bij het onrwerp betreffende de bouw van een zuive-
ringsstation te Eppegem?

Anuooord :

Verscheidene studies over het opvangen en behandelen
van de afvalwaters uit de Brusselse agglomeratie zijn aan de
gang. De Staatssecretaris voor Brusselse Streekeconomie
die bevoegd is voor de zuivering van het water in zijn gewest,
werd bij die srudies betrokken.

Tot op heden besraat er geen onrwerp tot oprichting
van een zuiveringsstation te Eppegem. Her ware voorbarig
conclusies te trekken uit nog aan de gang zijnde studies, ten-
zij dan dar bijkomende srudies zullen noodzakelijk zijn, Die
vraagstukken worden in hun geheel behandeld door het de-
parremenr, in nauwe samenwerking met her kabinet van de
Sraatssecreraris voor Brusselse Srreekeconomie. Her is evi-
dent dar de beslissingen terzake in gemeen overleg zullen
worden genomen.

Vraag:

Valt de financiering van de insrallaries voor de ontzilting
van zeewarer ren laste van nationale of van geregionaliseerde
kredieren ?

Anuooord :

Overeenkomsng de bepalingen van her koninklijk besluit
van 10 september 1975 tot afbakening van de aangelegen-
heden inzake warerbeleid waarin een verschillend regionaal
beleid geheel of gedeelreliik verantwoord is, vair de uirvoe-
ring en de beroelaging van grote waterbouwkundige werken
om drinkwater te halen uit oppervlakrewareren of uit zee-
water, onder de nationale bevoegdheid.

De financiering gebeurt bijgevolg met nationale kredieren,

Vraag:

Diverse gemeenren hebben projecten voor de oprichting
van ontkalkingsinsrallaries. Er schijnen hiervoor efficiënrere
procédés te besraan doch naar her schijnr verzerten de grote
waterbedelingsmaarschappiien zich hierregen,

\Velk is de politiek van hct departement terzake ?

Anuooord :

Alhoewel er efficiêntere procédés voor het onrkalken van
drinkwater bestaan, is de bewering dat diverse gemeenten
projekren zouden hebben voor ontkalkingsinstallaries onjuist.

Het onrkalken van drinkwarcr heeft volgcnde nadelen:
cncrzijds moer het drinkwater een minimum aan calcium
bevarten, anders kan het nier tot bij de verbruiker worden
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Question:

a) L'étude sur les eaux résiduaires bruxelloises a-t-elle été
faite? Quels en sont les résultats?

b) Le Ministre des Affaires bruxelloises a-t-il été associé au
projet concernant la construction d'une station d'épuration
à Eppegem?

Réponse:

Plusieurs études sur la collecte et le traitement des eaux
résiduaires de l'agglomération bruxelloise sont en cours. Le
Secrétaire d'Etat à l'Economie régionale bruxelloise, qui est
compétent pour tout ce qui concerne l'épuration des eaux
dans sa région, a été associé à ces études.

A ce jour, il n'existe pas de projet pour la construc-
tion d'une station d'épuration à Eppegem. Il serait prématuré
de tirer des conclusions des études qui sont en cours, si ce
n'est que des études supplémentaires seront nécessaires.
L'ensemble de ces problèmes est étudié par le département,
en collaboration étroite avec le Cabinet du Secrétaire d'Etat
à l'Economie régionale bruxelloise. Il est évident que les déci-
sions en la matière seront prises conjointement.

Question:

le financement des instalations de dessalement de l'eau
de mer est-il réalisé au moyen de crédits nationaux ou de
crédits régionalisés?

Réponse :

En vertu des dispositions de l'arrêté royal du 10 septem-
bre 1975 délimitant les matières relevant de la politique
de l'eau où une politique régionale différenciée se justifie
en tout ou en partie, la création et le subventionnement des
grands travaux hydrauliques ayant pour but la production
d'eau potable à partir des eaux de surface et de l'eau de
mer relèvent de la compétence nationale.

Par conséquent, ce financement est assuré à l'aide de
crédits nationaux.

Question:

Plusieurs communes se proposent de construire des instal-
lations pour l'élimination des sels calcaires. Il semble qu'il
existe des procédés plus efficaces pour ce faire mais que
les grandes compagnies de distribution d'eau y sont oppo-
sées.

Quelle est la politique du département sur ce point?

i Réponse :

S'il est vrai qu'il existe des procédés plus efficaces pour
l'élimination du calcaire de l'eau potable, il est toutefois
inexact que plusieurs communes auraient élaboré des projets
pour la construction d'installation pour l'élimination des
sels calcaires.

L'élimination du calcaire contenu dans l'eau potable
présente Jes inconvénients suivants: d'une part, l'eau pota-
ble doit contenir un minimum de calcium, sans quoi elle



gebracht als gevolg van een te grote corrosie, andezijds kan I

het gebruik van onthard en ontkalkr water een verhoging
van her aantal gevallen van hart- en vaatziekten veroor-
zaken.

Om deze redenen is het geraden alleen het water te ont-
harden dar moet verwarmd worden - centrale verwarming,
badverwarmer, wasmachine, enz. - en het koud water niet.

Aangezien de te verwarmen hoeveelheid water ten op-
zichte van de totale produktie zeer klein is, kan enkel het
gebruik van individuele onrkalkingsinsrallaries bij de abon-
nees overwogen worden.

c. - De strijd tegen de luchtbevuiling.

Vraag:

Wanneer zullen nationale normen worden opgesteld
inzake luchtbevuiling [rhans rnoet men refereren naar
vreemde normen)?

Anttooord :

Een werkgroep van de Interrninisteriêle Coordinatie Corn-
missie voor de voorkoming en de strijd tegen de luchrbevui-
ling onderzoekr op dir ogenblik L'CIl onrwerp van koninklijk
besluir inaake nonnen voor sommige sroffen die de lucht be-
vuilcn.

De werkzaamheden van de werkgroep zullen
kunnen beëindigd worden.

Vragg:

i
I

spoedig I:
à

Hoever staat her mer her experiment van snuffelpalen ?
Is cr een plan voor de verdere uitbouw van dir systeem?

Auuooord :

De uitbouw van her automatisch luchtbevuilingsmeetnet
vordert nu weer goed alhoewel in de loop van het jaar 1976
de aanbesreding tijdelijk werd onderbroken ingevolge admi-
nistrarieve moeilijkheden. Deze bestonden hierin dar in de
grote agglomeraries Brussel, Antwerpen, Gent, Luik en Char-
leroi bouwvergunningen waren vereisr om de talrijke anten-,
nes (labo's mer gehouwen) op te richren, In het begin van
1977 zal ber regionaal meemet voor Brussel en omgeving
officieel in werking worden gesreld, In 1977 zullen de regio-I
nale meemerten van Gent, Luik, Antwerpen en Charleroi in
gebruik worden genomen. I

I
I

Onlangs werd de aanbestedingsprocedure ingesreld voor
her centrum dat op nationaal vlak, de inlichtingen zal ver-
werken. De toewijzing is nog voorzien vóór her einde van
1976.

Vraag:

Hoever sraat het met de zaak Bayer-Rickmann te Brugge?

Anuooord :

Het Staatssecretariaat voor Leefmilieu houdr zich nu reeds
twee [aar met deze zaak bezig. Het was inderdaad einde no-
vember 1974 dar alarrnerende berichren uit Brugge een drin-
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ne peut être amenée au consommateur par suite d'une
corrosion trop importante et, d'autre part, la consommation
d'une eau douce et décalcifiée peut engendrer une augmen-
tation du nombre de cas de maladies cardio-vasculaires.

Pour ces motifs, il est toujours conseillé de limiter l'adou-
cissement de l'eau à l'eau qui doit être chauffée - chauffage
central, chauffe-bain, lessiveuse,etc. - à l'exclusion de l'eau
froide.

Etant donné que la quantité d'eau à chauffer est peu im-
tante par rapport à la production totale, seule l'utilisation
par les abonnés d'installations individuelles d'élimination du
calcaire peut être envisagé.

c. - Lutte contre la pollution de l'air.

Questimz:

Quand établira-t-on des normes nationales en matière de
pollution de l'air (actuellement il faut se référer à des nor-
mes étrangères).

Réponse:

Un groupe de travail de la Commission interministérielle
de coordination en matière de prévention et de lutte contre
la pollution atmosphérique examine actuellement un projet
d'arrêté royal relatif aux normes applicables à certains pol-
luants atmosphériques.

les activités du groupe de travail pourront être terminées
bref délai.

Question:

Où en est l'expérience des détecteurs de pollution? Existe-
t-il un plan d'extension ultérieure de ce système?

Réponse:

La mise en place du réseau automatique de mesure de la
pollution de l'air progresse à nouveau de manière satisfai-
sante, bien que, dans le courant de l'année 1976, l'adjudica-
tion ait été temporairement interrompue en raison de diffi-
cultés administratives. Celles-ci découlaient notamment de
la nécessité d'obtenir dans les grandes agglomérations
de Bruxelles, Anvers, Gand, Liège et Charleroi, les
permis de bâtir exigés pour l'installation des nombreu-
ses antennes (laboratoires et bâtiments). Le réseau de mesu-
re régional pour Bruxelles et sa périphérie sera officielle-
ment mis en service dans le courant du mois de janvier 1977.
Ensuite les réseaux de mesure régionaux de Gand, Liège,
Anvers et Charleroi entreront en service en 1977.

La procédure d'adjudication pour le centre de traitement
des données à l'échelle nationale vient d'être ouverte. L'adju-
dication est prévue encore avant la fin de l'année 1976.

Question:

Où en est l'affaire Bayer-Rickmann à Bruges?

Réponse:

Le Secrétaire d'Etat à l'Environnement s'occupedecette af-
faire depuisdeux ansdéjà. En effet, c'est à la fin de novembre
1974 que des bruits alarmants circulant à Bruges ont néces-
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gende tussenkomst van de overheid hebben genoodzaakt
om het leefmilieu en de volksgezondheid te vrijwaren. Se-
dertdien is er heel wat gebeurd.

De exploitatievoorwaarden die thans opgelegd zijn aan
Bayer-Rickrnann te Brugge staan in het koninklijk besluit
van 13 maart 1975.

De laatsre maanden werd bij ontledingen hier en daar
nog een hoog fluorgehalte gevonden. In het algemeen zijn
de resultaten van de metingen gunstig en blijft het bedrijf
binnen de bij het koninklijk besluit bepaalde immissienor-
men d.w.z. 4 ILgF/Nm" luchr over 24 uur en 2 JLF/Nm" als
jaargemiddelde.

Onlangs is in de pers andermaal sprake geweest van
een verstrenging van de normen. Deze verstrenging is dan
slechrs noodzakelijk indien blijkr dar de huidige normen
nier volsrrekr veilig zouden zijn voor de mens, her vee, de
plantengroei en her leefmilieu in her algemeen. In plaats van
de huidige gemiddelde immissiewaarden, die reeds zeer laag
zijn, nog te verlagen ware het berer de normen m.b.t, de
gemiddelde waarden te verstrengen, bv. door van het
gemiddelde voor 24 uur (4 ftgF/Nm') cen gemiddelde voor
4 uur te maken.

Wij weren cchrer nier welkc de uiteindeliike beslissing
z:11 zijn Van de Minisrer van Tewerkstelling en Arbeid
die hier bevoegd is.

Vraag:

Welke is de toestand inzake leefmilieu in de firma ~ Métal-
lurgie Hoboken-Overpelt •• te Hoboken ?

Alltlt/oord :

Ingcvolge de zg, milieurop op 5 seprember 1974, op her
gemeentehuis te Hoboken, werd beslisr tot de oprichring
van ".'en schouw van 150 m.

De Sraatssecreraris voor Leefmilieu was her roen met
deze oplossing volledig eens en de feiten hebben hem gelijk
gegeven: de metingen die door her Insriruur voor Hygiëne
en Epidemiologie sedert begin januari 1975 - tijdstip dar
de verhoogde schouw in werking trad - werden verrichr,
wijzen op een verschuiving van de verontreinigde zone. De
dichrstbijgelegen meetplaarsen (nl. Moretus op 750 m) wor-
den minder belasr, maar op de verder gelegen meetposten
nl, Romesrraar (± 1 300 m) en Lageweg (± 2400 m) wer-
den daarentegen hogere waarden vasrgesteld.

Tot op heden is alleen een norm voor lood vasrgelegd en
deze is dan nog vrij hoog. Normen voor andere polluënten
zoals cadmium, koper, zink en fluor werden tot op heden
nier opgelegd,

De Minister van Volksgezondheid heefr de Staatssecretaris
voor Leefmilieu her dossier van zijn departement berreffende
deze zaak roeverrrouwd. Op grond van zijn algemene coör-
dinatieopdrachr zal deze laarsre zo spoedig mogelijk in
overleg met alle berrokken deparremenren en insranries, her
probleem aanpakken.

D. - Strijd tegen de geluidshinder.

Vraag:

Hoever sraat het met de uirvoering van de wet van 18 iuli
1973 betrcffende de bestrijding van de geluidshinder?
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I
sité une intervention urgente en vue de préserver l'envi-
ronnement et la santé publique. Depuis lors bien des choses
se sont passées.,

I Les conditions d'exploitation actuellement imposées à la
firme Bayer-Rickmann à Bruges sont celles que prévoit l'ar-
rêté royal du 13 mars 1975.

Ces derniers mois, les analyses ont encore montré çà et
là la présence d'une teneur élevée en fluor. En général, les
résultats des mesures effectuées sont toutefois satisfai-

j sants. Ils démontrent que l'entreprise reste dans les normes
I d'émission fixées par l'arrêté royal à savoir 4 JLgF/Nm3

I d'air par période de 24 heures et une moyenne annuelle de
i 2 JLgF/Nm3•

! Récemment, la presse a fait état, une nouvelle fois, d'un
i renforcement des normes. Celui-ci ne serait nécessaire
. qu'au cas où les normes actuelles ne se révéleraient pas

absolument sûres pour l'homme, le bétail, la végétation et
l'environnement en générai. Plutôt que d'abaisser une nou-
velle fois les valeurs d'émission moyennes actuelles, qui sont
déjà très basses, il serait préférable de rendre plus sévères
les normes moyennes, par exemple en faisant de la moyenne
pour 24 heures (4 ItgF/Nm:;) une moyenne pour 4 heures.

Nous ignorons toutefois quelle sera la décision finale du
Ministre de l'Emploi et du Travail, qui est compétent en la
matière.

I Qllestioll:

Comment se présente en matière d'environnement la si-
tuation à la firme "Métallurgie Hoboken-Overpelt» à
Hoboken?

I
I RépOllse:
I
I

1
i,,
i,
i

A la suite des négociations au sommet relatives à l'envi-
ronnement qui se sont tenues à la maison communale de
Hoboken le 5 septembre 1974, il a été décidé de construire
une cheminée d'une hauteur de 150 m.

A l'époque, cette solution ne donnait pas entière satisfac-
tion au Secrétaire d'Etat à l'Environnement et les faits lui
ont donné raison: les mesures effectuées par l'Institut
d'hygiène et d'épidémiologie depuis le début de janvier 1975
- date à laquelle la cheminée rehaussée a été mise en ser-
vice - démontrent que la zone polluée s'est déplacée. Les
endroits les plus proches où des mesures ont été faites
(c'est-à-dire Moretus à 750 m) sont moins pollués, mais
les mesures pratiquées à des endroits plus éloignés à savoir
Romesrraar (± 1300 m) et Lageweg (± 2400 m), donnent
en revanche des valeurs plus élevées.

Jusqu'à présent ce n'est que pour le plomb qu'une norme
a été fixée et encore à un niveau assez elevé, Pour d'autres
polluants, tels que le cadmium, le cuivre, le zinc et le fluor,
des normes n'ont pas été imposées jusqu'à présent.

Le Ministre de la Santé publique a confié au Secrétaire
d'Etat à l'Environnement le dossier de son département rela-
tif à cene affaire. En vertu de sa mission générale de coor-
dination, celui-ci, en accord avec tous les départements et
instances intéressés, s'attaquera dès que possible à ce pro-
blème.

D. - Lutte contre le bruit.

Questi011 :

Où en est l'exécution de la loi du 18 juillet 1973 relative
à la lutte contre le bruit?



Antwoord:

In verband met de bestrijding van geluidshinder worden
de volgende koninklijke uitvoeringsbesluiten, zonder welke
de kaderwet van 18 juli 1973 immers een dode letter zou
blijven, voorbereid:

- een koninklijk besluit betreffende de bestrijding van
bepaalde vormen van geluidshinder;

- een koninklijk besluit betreffende de bestrijding van
geluidshinder in dans- en concerrzalen en andere ontspan-
ningsinrichtingen;

- een koninklijk besluit berreffende de maximumgrens
van het geluid dar toelaatbaar is aan de rand van industrie-
parken en in de aanpalende woonwijken;

- een koninklijk besluit tot organisatie van de bestrijding
van de geluidshinder in flatgebouwen.

Bovendien wordt gedacht aan een wijziging van de kader-
wet ten einde aan de lokale instanties doeltreffende middelen
voor hun strijd tegen geluidshinder te verschaffen.

De huidige tekst grijpt terug op oude decreren van 1789 en
1790 en verleent aan de lokale overheid alk-en het recht om
aanvullende bepalingen uit te vaardigen die slechts politie-
'traUen lot gevolg kunnen hebbcn.

De voorgesrelde wijziging besraat cr juist in hun specifieke
en concrète bevoegdheden inzakc de bestriiding van geluids-
hinder tc verlenen, waaraan dezelfdc srraffen worden gekop- I
peld als die waarin de kadcrwer voorziet, 'I

Gelet op de financiële ioesrand van her merendeel der
plaatseliike besruren zal een koninklijk besluit tot het verle-
nen van subsidies voor de aankoop van geluidsmerers aan de !
Koning ter goedkeuring worden voorgelegd,

E. - Verwerking van de afval.

Vraag:

Hoever sraat her met het project m.b.t. de probleernafval
in de provincie Antwerpen?

Anuooord :

In zijn srudie van juli 1974 over de ••Vaste Indusrriêle
afvalsroffen in de provincie Amwerpen ••vermeldr de Econo-
mische Raad van Antwerpen de noodzaak om een oplossing
te vinden voor de geconrroleerde verwijdering van pro-
bleemafval,

In november 1974 verrrouwt de Minisrer van Volksge-
zondheid aan de E. R. A. de opdrachr roe het dossier u Af-
valmaatschappij van de provincie Antwerpen ~ af te werken.
Hierin is ook her problecm .. Voorlopige stockage van pro-
bleemafval •• begrepen.

Uil de srudie die vervolgens door de E. R. A. wordt uirgc-
voerd, blijkt dar de kleipunen in de Rupelsrreek daarvoor de
meesr geschikre plaats zijn.

Vervolgcns wordr een project voor verwijdering van in-
dustriële probleernafval uirgewerkr, waarbij onder meer het
S. C. K. Mol zijn rnedewerking verleenr voor het sarnenstel-
len van het technish dossier.

Alle bundels berreffende dit projecr werden voorgelegd
aan een cornmissie, die ze besrudeerde vanuit her oogpunt
« beveiliging van her leefmilieu ".

Op 7 juli 1975 werd het projecr op een openbare vergade-
ring te Schelle toegelichr,

Enkcle weken daarna begon een systematische campagne
tegen dit project.
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Réponse:

En ce qui concerne la lutte contre le bruit, les arrêtés
royaux d'exécution suivants, à défaut desquels la loi-cadre
du 18 juillet 1973 resterait lettre morte, sont en voie d'élabo-
ration:

- un arrêté royal relatif à la lutte contre certaines for-
mes de bruit;

- un arrêté royal relatif à la lutte contre le bruit dans les
salles de danse, de concert, et autres établissements de diver-
tissement;

- un arrêté royal relatif aux niveaux sonores maxima ad-
missibles à la limite des zones industrielles et dans les zones
d'habitat voisines;

- un arrêté royal organisant la lutte contre le bruit dans
les immeubles habités.

En outre, une modification de la loi-cadre est envisagée
en vue d'arrriburer aux pouvoirs locaux des moyens effec-
tifs de lutte contre le bruit.

Le texte actuel se réfère aux décrets anciens de 1789 et
1790 et confère seulement aux pouvoirs locaux le droit de
promulguer des dispositions complémentaires, qui ne peu-
vent entraîner que des peines de police.

La modification proposée consistera précisément à leur
attribuer des compétences spécifiques et concrètes en matière
de lutte contre le bruit, sanctionnées par les mêmes peines
que celles qui sont prévues dans la loi-cadre.

Eu égard à la situation financière de la plupart des pou-
voirs locaux, un arrêté royal insrirutant l'octroi de subsides
pour l'acquisition de sonomètres sera proposé à la sanction
royale.

E. - Traitement des déchets.

Question:

Où en est le projet relatif aux déchets qui posent des
problèmes dans la province d'Anvers?

Réponse:

Dans l'étude qu'il a consacrée en juil1et 1974 aux « Vaste
industriële afvalsroffen in de provincie Antwerpen,., Ie
Conseil économique d'Anvers souligne la nécessité de trou-
ver une solution en vue de l'élimination contrôlée des déchets
qui posent des problèmes.

En novembre 1974, le Ministre de la Santé publique a con-
fié au C. E. A. la mission d'établir la rédaction finale d'un
dossier consacré à la création d'une société pour la destruc-
tion des déchets dans la province d'Anvers. Le stockage pro-
visoire des déchets qui posent des problèmes y est égale-
ment traité.

De l'étude effectuée par le C. E. A. il resson que les puits
d'argile dans la région du Rupel som les plus indiqués pour
l'élimination de ces déchets.

Ensuite il a été élaboré un projet pour l'élimination de
déchets industriels qui posent des problèmes; le C. E. N. de
Mol y a notamment collaboré pour constituer le dossier
technique.

Tous les dossiers relatifs à ce projet ont été soumis à une
commission qui les a étudiés du point de vue de la protec-
tion de l'environnement.

Le 7 juillet 1975, à l'occasion d'une réunion publique à
Schelle, des précisions ont été fournies sur ee projet.

Quelques semaines plus tard, une campagne systématique
a été déclenchée contre le projet.
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Inmiddels kreeg de Staatssecretaris de bevoegdheid te
beslissen waar dit project uiteindelijk zal worden verwezen-
lijkt.

Hierbij dient rekening te worden gehouden met het feit
dat het gebied te Schelle daarvoor niet langer meer in aan-
merking komt. In het ontwerp-gewestplan ligt het immers
in de nabijheid van een woonzone.

Derhalve dient een andere plaats te worden gevonden.

Een werkgroep houdt zich mornenreel, onder de leiding
van de Staarssecretaris, acrief met dit probleem bezig.
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Entre-temps, le Secrétaire d'Etat a reçu pouvoir de déci-
der de l'endroit où ce projet sera finalement réalisé.

A eet égard, i! convient de tenir compte du fait que la
région de Schelle ne peut plus être retenue comme lieu d'im-
plantation. En effet, dans le projet de plan de secteur, elle
se trouve à proximité d'une zone d'habitat.

Il convient, dès lors, de trouver un autre lieu d'implanta-
tion.

Actuellement, un groupe de travail dirigé par le Secrétaire
d'Etat s'occupe activement de ee problème.

,

4. Varia. I 4. Divers.,
Vraag: I Question:

Hoe komt het dar nog geen enkele erkenning gebeurd is I Comment se fait-il qu'aucune décision de reconnaissance
op basis van het statuut van de personen die met geweld bij n'a encore été prise sur la base du statut de l'incorporé de
de Duitse Wehrmacht werden ingelijfd? force dans l'armée allemande?

Anuooord :

Niettegenstaande de: zeer onvolledige bezetring van de be-
voegde dienst, werden de volgende beslissingen genomen en
zitnngcn gehouden.

Aantal zittingen: 4.
Aanral beslissingen van de commissie: 29.
Aantal ministeriële beslissingen: zie hieronder.
Aantal erkenningen : 3.
Aantal afwijzingen: 26.
Zaken die voor onbepaalde tijd werden uitgesteld : 7.

Ministeriële beslissi"gen :

Overgemaakr : 250.
Ondenekend 175.
Klaar voor ondenekening : 25.

Réponse:

Bien que les effectifs du service compétent soient très in-
complets, voici les nombres de décisions qui ont été prises
et de séances qui se sont tenues :

nombre de séances: 4;
nombre de décisions prononcées par la commission: 29;
nombre de décisions ministérielles: voir injra;
nombre de reconnaissances: 3;
nombre de rejets: 26;
nombre d'affaires ajournées pour une durée indétermi-

née: 7.

Décisions ministérielles:

transmises: 250;
signées: 175;
En instance de signature: 25.

Avant la fin de l'année, de 50 à 75 décisions ministérielles
seront encore prises.

I
Vraag: I Question:

I
Her rapport van de ••Commissie der Wijzen.. over de I Le rapport de la «Commission des Sages » sur les cen-

kerncenrrales werd in her voorjaar van 1976 onderzochr I trales nucléaires a été examiné au printemps de 1976 par les
door de verenigde Commissies voor de Economische Zaken, Commissions réunies des Affaires économiques, de la Santé
de Volksgezondheid en het Leefmilieu l'an de Kamer van I publique er de l'Environnement de la Chambre des repré-
Volksvenegen\Voordigers. I sentants.

Een lid had roen de wens uirgesproken dar de door hem ,: lin membre a demandé que ses questions sur les consé-
gestelde vragen berreffende de gevolgen van de normale quences pour la santé publique de l'exploitation normale
exploiratie van kerncenrrales voor de volksgezondheid voor I des centrales nucléaires soient transmises pour avis au Con-
advies zouden worden voorgelegd aan de Hoge Raad voor , seil supérieur de l'Hygiène publique? Quelle est la réponse
de Volksgezondheid. Wat heefr die Raad daarop geant- t de ce Conseil ?
woo~? I

!
!

Daarbij zullen vóór het einde van her jaar 1976 nog SO
tot 7S minisreriële beslissingen gerroffen worden.

Amtooord :

De Hoge Raad voor de Volksgezondheid is thans doende
met het onderzoek van het hoofdsruk "Gezondheid •• van
het rapport van de Commissie van beraad inzake kernener-
gie. Geler op de ingewikkelde aard van dit probleem kon de
Raad echrer nog geen advies uirbrengen,

De Minisrer hoopr dar het hem ten vroegste in januari
1977 zal worden medegedeeld.

IR'I eponse :

l'examen par le Conseil supérieur de l'Hygiène publique
du chapitre " Santé» du rapport de la Commission d'éva-
luation en matière d'énergie nucléaire, est actuellement en
cours. Cependant, compte tenu de la complexité du pro-
blème, le Conseil n'a pas encore pu émettre son avis.

le Ministre espère en avoir communication au plus tôt
en janvier 1977.



Vraag:
Hoever staat men, in verband met de wetgeving betref-

fende de uitoefening van de verpleegkunde met de werk-
zaamheden van de Raad en van Technische Commissie; hoe-
ver staar men met de uitvoeringsbesluiten?

Antwoord:
Artikel 19 van de wet van 20 december 1974 betreffende

de uitoefening van de verpleegkunde kan niet worden toege-
past zolang de bij § 2 van voornoemd artikel bepaalde ter-
mijn niet is vastgesteld.

De Nationale Raad voor Verpleegkunde onderzoekt mo-
menteel de toepassingsmogelijkheden van dit artikel, maar
hiervoor moet deze Raad kunnen beschikken over de lijst der
verpleegkundige handelingen die vooraf nog door de T ech-
nische Commissie voor Verpleegkunde moer worden vastge-
steld. Laatsrgenoemde Commissie heeft de bespreking van de
lijst van deze handelingen op de agenda van haar eersrvol-
gende vergadering geplaarsr.

Bij de betrokken Raden werd erop aangedrongen hun
werkzaamheden te bespoedigen.

Vraag:
War zal cr met de ldcntificatiedienst van Brussel gebeu-

ren?

A"ttuoord :
Krachrens l1nikcl138 van de organieke wet van 8 juli 1976

berreffende de openbarc centra voor maatschappeliik welzijn
7-31 de ldenrificariediensr door de Sraar worden overgenomen.
Het personeel daarvan zal in her departement van Volksge-
zondheid en van her Gezin opgenomen worden volgens mo-
daliteiren die de Koning zal bepalen.

Vraag:
Hoeveel universitairen zijn in het raam van de strijd te-

gen de werkloosheid in her departement van Volksgezond-
heid rewerkgesteld ? \l'clke zijn de mogelijkheden van her
departement op dar gebied, werden zij voldoende benunigd ?

Antluoord:
- Tewerkgestelde werkloze universitairen :
Nederlandstalige: 19
Fransralige 13

Totaal: 32
- Sragiairs-universitairen
Nederlandsralige 6
Franstalige 1

Totaal : 7
Tot op heden werden alle aanvragen, ingediend door de

diverse bestuursafdelingen van her Departement in het raam
van de reglementering bcrreffende de tcwerksrelling van
wcrklozen, ingewilligd. Het spreekr vanzelf dar deze rewerk-
stelling slechrs kan gebeuren binnen de perken van de begro-
ting.

m.- BESPREKING VAN DE ARl1IŒLEN
EN STEMMING.

De amendementen van de Regering (Sruk nr 4-XXI-2)
worden met Il stemmen en 3 onrhoudingen aangenomen.

De artikelen I tot 17 en het gehele wersonrwerp worden
met 10 tegen 4 stemmen aangenomen.

De Yerslaggevor,

G. SCHYNS.

De Yoorzitter,

V. AN ClAUX.
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Question:
En ce qui concerne la législation sur l'exercice de l'art de

soigner, quel est l'état d'avancement des travaux du Conseil
et de la Commission technique; où en sont les arrêtés
d'exécution?

Réponse:
Il ne peut être procédé à l'application des dispositions de

l'anicle 19 de la loi du 20 décembre 1974 relative à l'exer-
cice de l'an de soigner avant la fixation du délai prévu au
paragraphe 2 de cet article.

Le Conseil national de l'art infirmier étudie actuellement
les possibilités d'application de cet article, mais il lui faut
disposer, à cette fin, de la liste des prestations infirmières,
que doit élaborer préalablement la Commission technique
de l'art infirmier. La discussion de la liste de ces prestations
figure à l'ordre du jour de la prochaine séance de la Com-
mission technique.

Les conseils compétents ont été invités à activer leurs tra-
vaux.

Question:
Quel est l'avenir de l'Office de l'identification de Bruxel-

les ?

Réponse:
En vertu de l'article 138 de la loi du 8 juillet 1976 organi-

que les centres publics d'aide sociale, l'Office d'identification
sera en fait repris par l'Etat. Le personnel sera repris par
le département de la Santé publique et de la Famille, selon
des modalités à fixer par le Roi.

Question:
Quel est, dans le cadre de la lune contre le chômage, le

nombre d'universitaires mis au travail au département de la
Santé publique? Quelles sont les possibilités du département
sur ce plan; ont-elles été suffisamment exploitées ?

Réponse:
Nombre d'universitaires chômeurs mis au travail:
Néerlandophones : 19
Francophones 13

Total: 32
- Nombre d'universitaires stagiaires :
Néerlandophones : 6
Francophones 1

Total: 7
A ce jour, toutes les demandes introduites par les différen-

tes sections administratives du département dans le cadre de
la réglementation relative à la mise au travail des chômeurs
ont été satisfaites. Il va de soi que cette mise au travail n'est
possible que dans les limites budgétaires.

III. - DISCUSSION DES ARTICLES ET VOTES.

Les amendements du Gouvernement (Doc. n? 4-XXI-l)
sont adoptés par Il voix et 3 abstentions.

Les articles 1 à 17 et l'ensemble du projet de loi sont adop-
tés par 10 voix contre 4.

Le Rapporteur,

G. SCHYNS.

Le Président,

V. AN ClAUX.
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AMENDEMENTEN OP DE TABELLEN
AANGENOMEN DOOR DE COMMISSIE.

TITEL I.

LOPENDE UITGAVEN.

Sectie 34.

Wetenschapsbeleid.

Volksgezondheid.

HOOfDSTIJK ill.

INKOMENSOVERDRACHTEN
AAN ANDERE SECTOREN.

lakomauoverdrachtcn aan gezioncn.

Art .. B.SI. - Staarsrussenkomst in de prijs per dag verple-
ging, enz. (blz, H).

Het kredict van

H 978 100000 frank ~

wordt teruggebracht tot

., 968 100 000 (raIIk ".

(Vermindering met 10000000 frank.)
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AMENDEMENTS AUX TABLEAUX
ADOPTES PAR LA COMMISSION.

TITRE I.

DEPENSES COURANTES.

Section 34.

Politique scientifique.

Santé publique.

CHAPITRE III.

TRANSFERTS DE REVENUS A DESTINATION
D'AUTRES SECTEURS.

Traasfens de revenus aux ménages.

Art. 33.51. - Intervention de l'Etat dans le prix de la jour-
née d'entretien, etc. (p. 24).

Le crédit de

•.978 100 000 francs"

est ramené à

« 968 100 000 [ranes »,

(Diminution de 10000 000 de francs.)

Art. 33.52. - Toelagc aan her H Institut international de I Art. 33.52. - Subvention à l'Institut international de Patho-
Pathologie cellulaire ct moléculaire » (blz, 25). logie cellulaire et moléculaire (p. 24).

In de kolom •.Niet gesplitsre kredieten » wordt een be-I Dans la colonne « Crédits non dissociés ", est inscrit UD

drag van montant de
I

•. 10 000 000 frallk •• H 10 000 000 de [ranes -,
ingeschreven,

(Vermeerdering met 10000000 frank.) (Augmentation de 10000 000 de francs.)
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Terugkerende kosten.

[ 61 ] 4-XXI (1976-1977) N. 3

ANNEXE 1.

Dépenses récurrentes.

Titel I. Lopende uitgauen (tot en met 1974 = gewone uirga-
ven). - Titre I. Dépenses courailles (jusqu'à 1974 inclus

= dépenses ordinaires).

1. Personeel + andere verbruiksuitgaven, - Personnel et
autres dépenses de consommation .

2. Nasleep van de oorlogen 1914-1918 en 1940-1945. - Sé-
quelles des guerres 1914-1918 et 1940-1945 ,

J. Openhare onderstand, - Assistance publique .

4. Preventieve geneeskunde, - Médecine préventive ., .

.~.Curatieve geneeskunde, - Médecine curative .

6. Gn.in~bclc:id. - Politique famili:J1e ..•...............

7. WClenschaplbélcid. - Itolitique seicmifique , .

li. Fin.Jnciiilc uitgnen. - Dépenses financières . ..

Subroraal, - Sous-total .

Titel IJ. - KiI/1it""luitgavm. (tot en met 1974 = buitenge-
wone uitgavm). - Titre IJ. DépnlSes Je Cilpi,,,, (jusqu'à

1974, inclus = dépenses extraordinaires).

Werkingskostcn. - Dépenses de fonctionnement:

Aankoop van meubilair, machines, vervoermiddelen. -
Achat de mobilier, de machines, de moyens de rrans-
pon , .

Totaal. - Total .

1972

601,1
227,1

1103,8

1 497,1

1849,4

3114,8

56.~,2

1176,3

10487,2

92.J)

10759,2

1973

680,8
306,4

1230,8

1 329,2

2282,3

4956,0

753,2

395,9

1107,1

14041,7

79,$

14121,2

1974

743,$
369,3

1312,8

2913,0

2603,0

4767,9

845.J)

548,8

1270,0

15373,3

88,8

15 462,1

1975

981,0
424,9

1433,2

5408,4

3254,1

6380,$

1231,2

666,3

1730,0

21509,6

99,3

21608,7

1976

1147,0
553,9

1749,6

5814,3

4142,2

8 152,3

1747,$

837,$

2251,9

26396,2

126,$

26522,7

1977

1373,3
687,9

2121,0

5158,1

5379,1

10479,1

2178,7

1011,1

2366,8

30 855,1

133,2
30988,3
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BIJLAGE 2. ANNEXE 2.

Investeringen.
(Tabel 1.)

Investissements.
(Tableau 1.)

1976 1977
(kredieten) (kredieten)

1972 1973 1974 1975 - -
1976 1977

(crédits) (crédits)

Budgettaire kredieten. - Crédits budgétaires:

Buitengewone begroting. Titel U (ges'p'litste kredieten). -
2542,2 3680,9 1202,6 1588,6 2105,7Budget extraordinaire. Titre Il (credits dissociés) ...... 2990,4

Fonds voor de bouw van ziekenhuizen en medisch-sociale
instellingen (gesplitste kredieten), - Fonds pour la cons-
truerion d'hôpitaux et d'établissements médieo-sociaux

2350,9(crédits dissociés) .. , •................................ - - 2951,9 3308,0 3735,8

Fond. voor l!conomiKhe npansie. - Fonds d'expansion
371,2 721,5 476,2&I.:anamique ............•......................•.. , 442,3 655,0 1264,0

Fonds voor de strijd tegen de hinder. - Fonds pour la
1668,8lutte cOlllre les nuisances ...••..................... , - J81,2 852,2 1239,0 1672,0

Gedeb"dgettaire luedieten. - Crédits débudgétisés:

Depanemenr. - Dépanrment ......•.....•........... ... 2799,1 3942,3 1362,3 1962,8 6218,0 7242,9

fonds voor de bouw van ziekenhuizen en medisch-sociale
instcllinCfu' - Fonds J:cur la construction d'hôpitaux
et d'm lissemenrs mé ico-sociaux ................... - - 1448,3 1882,4 2212,0 3093,2

Totalen, - Totaux .................................... 5712,5 852S,9 8509,1 9680,2 15737,7 19998,3
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Investeriegen, Investissements.

(Tabel 2). (Tableau 2),

1976
1977 (krcdieren. - crédits)

(kredietenl
1972 1973 1974 1975 - Totaal Nationual Vlaanderen Wallonië Brussel

1976 - - - - -
(cn!dits) Total l.e Pays Flandre Wallonie Bruxelles

Ziekenhuizen. - HÔpitaux '0' •••• ot •••• 0' ,., .0 ••••••• 1584,0 3347,4 3328,6 4087,2 4495,0 5335,0 1000 2190,0 1 825,0 320,0

Rustoorden en flats voor bejaarden, - Maisons de repos et
appartements pour personnes âgées ... oo ••••• oo oo' oo •••• 332,6 660,1 494,6 992,6 1428,0 1959,0 - 865,0 821,0 273,0

InstellinËen voor gehnndicapten. - Ernblissements pour han-
178,8 262,0 282,7 290,2 576,7 907,3 510,0 310,0 87,3dicapés ... oo ••••••••••••• oo •••••••• oooo •••• oo ••••••• -

Kribben. - Crèches ., •• 0 ••• , .0' •••••••• , ••• ... ... ... .oo 96,9 144,8 112,1 164,7 450,0 612,0 612,0 - - -
Sportinfrastrucruur, - Infrastructure sportive ... ... ... ... 42.1,4 658,0 3,3 SOS ) )

) 288,0 ) 522,0 496,0 5,0 6,0 15,0
Diversen. - Divers • 0 •• 0. ,., ., •• t •••••••••• ... ... ... ... 92,7 17,9 32,4 13,6 ) )

Drinkwarerproducrie en -bedeling, - Production et distribu-
tion d'eau potable .oooo •• oooo.oo •• oooo •••• oo •••• oo. 1027,3 1310,6 1027,8 1528,0 1785,0 2756,0 714,0 1098,0 834,0 110,0

Waterzuivering. - Epuration d'eau ••• , •• Ot •• 0 •••• '0' .1. 1570,2 1671,1 2271,0 2142,3 5918,0 6775,0 - 3401,0 2853,0 521,0

Huisvuilverwerking. - Traitements des déchets ménagers ... 392,5 375,1 643,2 379,2 697,0 1142,0 - 622,0 130,0 90,0

Slachthuizen. - Abattoirs '0 •••• '0' '0' .0' ••• ••• • 0' o" ,t, 14,1 78,9 2,2 - - 190,0 - - 150,0 40,0

Luchtverontreiniging en lawaal, - Pollution de l'air et pol-
lution sonore .oo ••••••• oo ••••••• oo •••••••••••••••••• - - 311,2 76,9 100,0 100,0 100,0 - - ------- -----

Totaleu, - Totaux '0' '0' •• , ••• '0' •••••• , •••••• 0. , •• t •• 5712,5 8525,9 8509,1 9680,2 15737,7 19998,3 2922,0 8691,0 6929,0 1456,3
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BIJLAGE 4.

Beleggingen - vooruitzichten.

J. Ziekenhuizen en rusthuizen.

Geopende werve".

De russenkomsr van her Fonds voor de bouw van ziekenhuizen en
rnedisch-sociale instellingen heeft, voor 1976, berrekking op werken
in uirvoering op 250 werven van ziekenhuizen en rusthuizen, onder-
verdeeld als volgr :
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ANNEXE 4.

Investissements - perspectives d'avenir.

1. Hôpitaux et maisons de retraite.

Chamiers ouverts.

L'intervention du Fonds des constructions hospitalières et médico-
sociales porte en 1976 sur des travaux en exécution sur 250 chantiers
d'hôpitaux et de maisons de retraite qui se répartissent comme suit.

In bet Vlaamse gewest: Pour la région !lama"de :

Openbare ziekenhuizen 38 Hôpitaux publics .... ...... ..-~ 38
Pri"é ziekenhuizen 40 Hôpitaux privés ............. 40
Openbare rusthuizen 35 Maisons de retraite publiques 35
Privé rusthuizen J8 Maisons de retraite privées ... 18

In het Brusselse gewest: Pour la région bruxelloise:

Privé ziekenhuizen 6 Hôpitaux privés .. , ......... 6
Openbare zickenhui7.c1l .. , 6 Hôpitaux publics ......... 6
Openbare tu ••huiun ...... 4 Maisons de retraite publiques 4

I" hifi WIiJlllst'gnl/t'st : Pour la région wallonne:

Openbare ziekmhuir.en 36 Hôpitaux publics ......... 36
Privé 7.iekenhuizen ... 20 Hôpitaux privés 20
Openbare rullhnizen 36 Maisons de retraite publiques 36
Privé rusthuizen .... .. Il Maisons de retraite privées ... Il

De voorrzeuing van de werkzaamheden op die werven, waarvoor de
gemiddelde uirvoeringsperiode vier ja.u bedraagt, houdt in dat belang-
rijke vastl~ngtn meeeen worden gedaan tijdens de huidige en de vol-
gende begrotingsdienstjaren.

\t'nlem in lloorbneiding.

Voor 1976 zijn cr 101 projecœn voor de bouw van nieuwe zieken-
huizen die in voorbereiding zijn ingevolge nier vervallen beginselakkoor-
den; daaronckr zijn er 47 voor her Waalse gewese, 41 "OOr het Vlaamse
gewCSten Il voor het gewest Brussel.

Sommige van die werven zouden geopend moeren kunnen worden
in 1977.

2. Rijbpiychiatrische ziekcahaizen.

Het betreft hier de volledige omvorming van de vier Rijkspsychia-
trilChe ziekenhuizen le Geel, Bergen, Rekem en Doornik. De gebóuwen
zijn uer ouderwets en slecht aangepast..

Door dit programma, waarvan de uitvoering door de betrokken
milieus sinds vele jaren verwacht en verhoopt wordt, zou een einde
moeten kunnen worden p:maaltr aan de voortdurende kritiek terzake.

In dit gtVolilzou gans de inspanning moeren gericht zijn op de aan-
passing of de nieuwbouw van gebouwen of gedeelren ervan waar zowar
ilrieduizend bedden zijn ondergebrachr.

La poursuite des travaux sur ces chantiers, dont le délai moyen
d'exécution s'étend sur 4 ans, implique des engagements importants à
prendre au cours des exercices budgétaires présents et à venir.

Travaux à I'étude.

On dénombre, en J976, 101 projets de chantiers d'hôpitaux nou-
veaux mis â l'étude suite à des accords de principe non périmés; il
s'agit de 47 projets pour la région wallonne, 41 pour la région flamande
et 13 pour la région bruxelloise.

Certains des chantiers concernés devraient pouvoir s'ouvrir en 1977.

2. Hôpitaux psychiatriques de ,,&at.

Il s'agit du reconditionnement complet des quatre hôpitaux psychia-
triques de l'Etat, Geel. Mons, Rekem ct Tournai. Les bâtiments en sont
très vétustes et mal appropriés.

Ce programme, dont la réalisation est attendue et espérée par les
milieux concernés depuis de nombreuses années, devrait pouvoir mettre
fin aux critiques que l'on ne cesse de formuler en cette matière.

En l'occurrence, l'effort doit porter sur la réadaptation ou la construc-
tion nouvelle de bâtiments ou d'ailes de bâtiment devant desservir quel.
que 3 000 lits.



BIJLAGE 5.

Besluiten van de Universitaire Commissie
van de Ziekenhuisraad betreffende het voorontwerp

Interne Organisatie van de ziekenhuizen,

Overzicht.
1. Uirgangspunten.

2. Interne integratie.
2.1. Medische sraf en medische diensren,
2.2. Het statuur van de ziekenhuisgeneesbeer in her Universirair

Ziekenhuis,
2.3. Her verpleegkundig personeel en her ander ziekenbuispersoneel.

3. Externe integrarie.

4. Contliarcgeling.

I,Uitgangspuntm ill uerband met !Jn statuut van dt' Universitaire (en
van de Acadmtische) Ziekmbuiun.

Onder Academisch Ziekenhuis wordt versraan een universirair zieken-
huis dar eigendom is van de univeßileir.

l.I. Het univeßir.1ir ziekenhuis meer, zoals elk ande:r zie:kenhuis,
worden beschouwd als één geheel van medische en verpleegkun-
dige zorgen"ersrrekking. van herberging. van sociale en andere
dienstverlening. zowel ren aanzien van gehospitaliseerde als am-
bulante patiënten. In de globale doelstelling van her ziekenhuis
zijn deze "erschillende dimensies aanwezig.
Her univeßitair ziekenhuis funlCCJT tegelijkcmjd als centrum
voor onderwijs en navorsing ten behoeve van de Faculteit der
Ccnccskunde van een UniversiteiL

1.2. De graad en de vorm van pamcipatie van de geneesheren zijn
gebonden aan de graad van integraóe in her ziekenhuis en aan
de (unc:Ucdie men in her ziekenhuis uitoefenr.

1.3. Naast de interne integratie dient ook de externe integratie van
het ziekenhuis in de globale gezondheidszorg en in de gemeen-
schap gewaarborgd.
Voor het Universitair Ziekenhuis berekenr dit dat bet. naast zijD
functie van lokaal en regionaal ziekenhuis, noodzakelijk zowel
voor een gedeelte van de basisopleiding van tockomsóge genees-
beren als voor zijn intep'3rie in ~ ziekenhuisncr, zijn funktie
van multidisciplinair en booggespc:cialieerd ziekenhuis van hoog-
sre echelon dient uit te oefenen en dir. voor bepaalde domeinen,
binnen eea samenwcrkingspauoon met de anden: universitain:
ziekenhuizen.

1.4. Omwille van punr l.I. en 1.2. supra en geler op her feit dat de
.'Ct op de zïc:kenhuizen van 23 december 1963 een autonoom
behc:cr voor elk ziekenhuis voorzier (an. 4) is de Universitaire
Commissie van mening dar het universirair ziekenhuis, voor ber
gepast ven'Ullen \'an zijn bijzondere taak in de gezondheidszorg,
van een eigen rechtspersoonlijkheid dienr voorzien te zijn en
dal van hieruir, mer her oog op her veilig stellen van oederwijs
en navorsing, een insrituóonele relatie mer de Universiteir moet
worden v:lSlgelcgd.
Deze rechrspersoon - mogelijks een n:chrspcrsoon sui gmnis
-dient alleszins een dllidelijk aanwijsbaar eigen parrimonium re
hebben, geheel le onderscheiden van dat van de: Universireir
waarvan ze :dhangr.
In het beheersorgaan diene:n vertegenwoordigers van de faculteir
en van de medische staf te zerelen. Mer her oog op de beharri-
ging van her aspect onderwijs en navorsing binnen her univer-
sitair ziekenhuis wordr een eonventie gesloten tussen de Universi-
teit en her universirair ziekenhuis. De naleving van deze conven-
rie wordr opgevolgd door een rweeledig orgaan ad boe.

2. II/terne itltegralie.

2.1. Medischc sraf en medische diensten,
2.1.1. De medische sraf van her Universitair Ziekenhuis is nood-

zakelijkerwijzc en volledig geîntegrecrd. Hij oefenr advies-
recht uit via cen Medische Raad zoals omschreven onder
arrikel 27, S 3, van hel advies van de Universitaire Commis-
sie dd. 5 maart 1976.
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ANNEXE 5.

Conclusions de la Commission universitaire
du Conseil des Hôpitaux concernant l'avant-projet

Organisation interne des hôpitaux.

1. Points de départ.
Aperçu.

2. Intégration interne.
2.1. Le corps médical et les services médicaux.
2.2. Le statut du médecin hospitalier au sein de l'hôpital universitaire,

23. Le personnel infirmier cr l'autre personnel hospitalier.

3. Intégration externe.

4. Règlement en cas de conflit.

1. Points de départ e,i ce qui concerne le statut des hôpitaux universi-
taires (n académiques).

L'hôpital académique est un hôpital universitaire qui est la propriété
de l'université.

1.1. Comme tout autre hôpital, l'hôpital universitaire doit être consi-
déré comme un tour, intégrant aussi bien des soins médicaux
qu'infirmiers, des services d'hôtellerie, d'assistance sociale et d'au-
tres services, aussi bien en faveur des patients hospitalisés que
des paóents ambulants. Ces différentes dimensions constituent la
conception globale de l'hôpital.
L'hôpital universitaiR: fait également fonction de centre d'en-
seignement et de recherche au service de la Faculté de médecine
d'une université..

t.2. Le degré er la fonne de paráöpation des médecins sont liés au
~ d'intégration dans l'hôpital, ainsi qu'à la fonction qu'on y
n:mplit.

1.3. Parallèlement à l'intégration interne, l'inrégration externe de
l'hôpital dans l'organisation globale des soins de santé er dans
la communauté, doit être assurée également.
L'application de ce p'rincipe à l'bôpital universitaire: a pour consé-
quence que, para11element à sa fonction d'hôpital régional et
local, nécessaire aussi bien en vue d'assurer une parne de la
formation de base des fururs médecins qu'à assurer son intégra-
rion dans le réseau des bôpitaux, il doit n:mplir sa fonction d'hô-
pital muItidisáplinaïn: er hautement spécialisé de l'échelon supé-
rieur er ce, pour certaines matières, dans un modèle de coopéra-
tion avec les autres hôpitaux universitaires.

1.4. Eo raison des points 1.1. er 1.2. ci-dessus et étant donné le fair
que la loi sur les hôpitaux du 23 décembre: 1963 privait une
gestion autonome pour chaque hôpital, la Commission universi-
tain: est d'avis que l'hôpital universitaire doit, pour remplir de
manière adéquate sa tâche partiadière dans le cadre des soins de
santé, être doté d'une personnalité juridique propn: et que, sur
cette base, il faut établir une relation institutionnelle avec l'uni-
versité afin de garantir l'enseignement er la recherche.

Ccrtc personne juridique - qui peut être • sui generis» - doit
en tout cas avoir un patrimoine propre, nerrement apparent et
rotalcmc:nt distinct de celui de l'université dont elle dépend.

Des représentanrs de la faculté et du corps médical doivent sièger
dans l'organe de gestion. En vue de promouvoir l'aspect d'. en-
seignement er recherche» au sein de l'hôpital universitaire, une
convention sera conelue entre l'université et l'hôpital universi-
raire. L'observation de cene convention sera suivie par un organe
• ad boc ••.

2. Intégration interne.

2.1. Le corps médical cr les services médicaux,
2.1.1. Le corps médical de l'hôpital universitaire est nécessaire-

ment cr entièrement intégré. JI exerce le droit d'avis par
l'inrermédiaire d'un Conseil médical, rel qu'il est décrit
à l'article 27, S 3, de l'avis en date du 5 mars 1976,
de la Commission universitaire,
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Daar waar verschillende universitaire ziekenhuizen van de-
zelfde universiteit afhangen en verbonden zijn in één rechts-
persoon, wordt ook één gemeenschappelijke Medische Raad
opgericht.

2.1.2. Het statuut van de ziekenhuisgeneesheer in het universitair
ziekenhuis is gebaseerd op zijn juridische verhouding met
her universitair ziekenhuis. Her ornvat zijn financieel en
sociaal staruut en bepaalt zijn professionele taken binnen
het kader van de hiërarchische opbouw van de medische
diensten en rekening houdend mer de vigerende wettelijke
bepalingen.

2.13. De verwezenlijking van her staruut impliceen dar de hono-
raria cenrraal geïnd en beheerd worden en globaal bestemd
worden voor de geneeskundige acriviteiten van het Univer-
sitair ziekenhuis (personeelskosren, werkingskosten, af-
schri jvingen).
Inzake bepaling van honoraria baseert men zich op de met
het R.I. Z.I. V. en andere instanties afgesloten overeen-
komsten.
De aanwending van de medische honoraria geschiedt in
akkoord met het medisch corps.

23. Het verpleegkundig personeel - het ander ziekenhuispersoneel.

De Universitaire Commissie deelr de visie van de Werkgroep
• Voorontwerp Interne Organisarie » ter zake,

3. &tmN;"t'-.
AIJtOltne Rüd.
De UniYCnit.iR Commiuie wacht de IleUingname van de AI~e
Commillie af. Zij wijK nochlaas au reeds op moselijk dubbel ge-
bruik lIJet de oncJemaniapraad.

Ancfcnjjds aanvaardt zij bet beginsd van institutionde bindingen met
de ~p (gcmceute. mutualiteiten, gmeesberen van de re-
IÎO···)·

Het beheer YaD de UniYCrsilaire Ziekenhuizen voorziet in de nodige
ItI'UCfUrenCIl proc:cdU1'C5voor het oplossm van eventuele confticœo.
IDdiaJ. Da uitpUtting yan deze yoorzialingen, aog geen oplossing is
bereikt. zal een beroep worden gedaan op een overkoepelend orgaan.
beRamde uit eee afvaardising van de Raad van Beheer van bet
Uaiversitair Ziekenhuis en vaa de Raad van Beheer van de Univer-
siteit.
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Lorsque divers hôpitaux universitaires dépendent de la
même université et constituent une seule personne juridique,
il n'est institué qu'un seul Conseil médical.

2.1.2. Le statut du médecin hospitalier travaillant à l'hôpital uni-
versitaire est fondé sur son rapport juridique avec l'hôpital
universitaire. Il englobe son statut financier er social et
établit ses tâches professionnelles dans le cadre de la pyra-
mide hiérarchique des services médicaux et en tenant
compte des dispositions légales en la matière.

2.13. La réalisation du statut implique que les honoraires sont
perçus et administrés par un service central et qu'ils sont
intégralement affectés aux activités médicales de l'hôpital
universitaire (frais de personnel, frais de fonctionnement,
amonissements).
L'affectation des honoraires médicaux se fait en accord avec
le corps médical.

Servent de base à la fixation des honoraires, les conven-
tions conclues avec 1'1. N. A. M. I. ou avec d'autres instan-
ces.

23. Le personnel infirmier er l'autre personnel hospitalier.

La Commission universitaire partage, en la matière, la façon
de voir du Groupe de Travail c Avant-projet organisation
interne ~.

3. Intégration externe.

Conseil général.
La Commission universitaire attend les prises de position de la
Commission générale à ce sujet. EUe attire toutefois dès à présent l'at-
tention sur la possibilité d'un chevauchement avec le Conseil d'entre-
prise.
D'autre pan la Commission accepte le principe de liaisons institution-
nelles avec la collectivité (commune. mutualités, médecins de la
région ..• ).

4. Règlement en C4S de conflit.

Le gestionnaire de l'hôpital universitaire prévoit les structures et les
procédures nécessaires en vue de résoudre d'éventuels conflits. Si,
ayant épuisé toutes ces possibilités. aucune solution n'a pu être déga-
gte, il est fait appel à un organe de coordination, composé d'une
délégation du Conseil d'administration de l'hôpital universitaire et du
Conseil d'administration de l'université.



BIJLAGE 60

Lijst van de bijkomende bedden opengesteld in 1976.

Universirair :

Universitair:

Privaar :

Openbaar:

PriYlat:

Openbaar:

Brussels gewest.

Sr-Luc (U. C. L) ..•... "0 .00 o •• 000 314 CoD
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ANNEXE 6.

Liste des lits supplémentaires, rendus disponibles en 19760

Universitaires:

Vlaams gewest.

Gasthuisberg Leuven (K. U. L) ... 31 FlN Universitaires :

Kliniek A. Dumont Genk-Watersehei 22 M - 24 R Privés :
Verpleegtehuis Godrsve1de Kortemark 60 V (2e fase

van een totaal
van 120 bed-
den)

Ziekenhuis Sr-Elisabeth Aalst ... ... 15 N
Stedelijk ziekenhuis Dendermonde ,'0 60 V
Zic:kcnhuis voor Chronische Zieken

re Zele o" 0'0 •• 0 00. 0 •• 000 000 0'0 60 V
Revalidatiecentrum Ten Bos 1zeFm

60V
In5lituur voor ChtoniS(be Zielten -

Warescm .00 000 "0 ••• 00. 0.0 .00 120 V

'W1141sgewest.

Clinique de la Mutualité re Verviers 54 C + D

Centre de Santé des fagnes re Chimay 72 CD-M-E

Publics:

Privés :

Publies :

Région bruxelloise.

Sr-Luc (U. C. 1.) .................• 314 CoD

Région flamande.

Gasthuisberg Louvain (K. U. L) ... 31 EJN

Clinique A. Dumont Genk-Warerschei 22 M - 24 R
Etablissement de soins Godtsvelde 60 V (2e pha-

Kortemark se d'un total
de 120 lits)

Hôpital Sr-Elisabeth Alost ... •.. 15 N
Hôpital de la ville Termonde ... 60 V
Hôpital pour malades chroniques à

Zele 0 ••••• 0 •••• 0 .00 0'0 000 60 V
Centre de reva1idation Ten Bos Ize-

gem ••0 o•• 0 •• o" 0.0 000 000 00 •• 00 60 V
Institut pour malades chroniques

Waregem •.. 120 V

Région wallonne.

Clinique de la Mutualité à Verviers 54C + 0

Centre de Santé des Fagnes à Chimay 72 C-D-M-E
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BIJLAGE 7.

Bouwtoelatingen (Princiepsakkoorden) ID 1975 en 1976
en weigeringen.

Antu/erpen.

Akkoorden 1975 : Geen bedden toegestaan,

1976: C. O. O. Hoboken: 60 bedden V (psychogeriatrie),
vervangt een princiepsakkoord van 1974.

Weigering 1976: De C. C. O. van Willebroek kreeg geen machtiging
voor geplande verbouwingswerken van het me-
disch-technisch en poliklinisch gedeelre, De zaak
van het nieuw ziekenhuis, meer bepaald de on-
derverdeling van het aantal bedden, moet op-
nieuw door de programmariecommïssie worden
behandeld,

Brabant.

Akkoorden 1975 : C. O. O. Vilvoorde: 120 bedden V.
(vetvangt princiepsakkoorden van 1969 en 1972)

C. O. O. Wavre: 30 bedden V.
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ANNEXE 7.

Autorisations de bâtir (accords de principe) en 1975 et 1976
et refus.

Anvers.

Accords 1975 : Aucun lit n'est accordé.

1976: C. A. P. de Hoboken: 60 lits V (psychogériarrie); rem-
place un accord de principe de 1974.

Refus 1976: La C. A. P. de Willebroek n'obtient pas d'autorisation
pour son projet de transformation de la section
médico-rechnique et polyclinique. La question du
nouvel hôpital et, plus particulièrement, de la répar-
tition du nombre de lits doit être réexaminée par la
Commission de programmation.

Brabant.

Accords 1975: C. A. P. de Vilvorde: 110 lits V (remplace les accords
de principe de 1969 et 1972).

C. A. P. de Wavre: 30 lits V.

Weigeringen 1975: C. O. O. Sr. GiIIi.: 30 bedden V. Refus 1975:
C. O. O. Leuven: uilbouw met 170 bedden V.

197' : Œuvre Nationale des Invalides de Guerre re Ukkel 1976 :
(verleend principieel akkoord voor 120 V verval-
lm).

W~t-Vlaanderm.

Akkoorden 1975 : C. O. O. Konrijk : nieuw medisch-technisch blok.
C. O. O. Oostende: 90 bedden V.
Vervangt principieel akkoord van 1971.

1976 : C. O. O. leper: nieuw ziekmhuis van 175 bedden
ter vervanging van het bestaande.

Oost·V144nderm.

Akkoorden 1975 : C. O. O. Geraardsbergen: nieuw ziekenhuis met
184 bedden ter Yet'Yanging van het bestaande.

1976 : C. O. O. Lokeren: 20 bedden M.

Weigering 1976: C. O. O. Ninove: geen madlliging voor het inridt-
ten van slaapkamers personeel in 0 - dienst.

limburg.

Akkoord 1976 : C. O. O. Genk : 30 beddm A en 30 bedden D.
Wijziging van bestaand princiepsakkoord.

Namen.

Akkoord 1975: C. O. O. Namen: 210 bedden, waarvan 120 rer ver-
vanging en 90 nieuw.

Nihil.

He"~ouWlm.

Akkoorden 1975 : Intercommunale d'œuvres sociales pour la région de
Charleroi: 504 bedden in uitbreiding.

1976 : Clinique provinciale de Bois d'Havré :
130 bedden V (reconversie van sanatorium).

Luik.

Nihil.

C. A. P. de St. Gilles: 30 lits V.
C. A. P. de Louvain: Extension de 170 lits V.

Œuvre nationale des invalides de guerre, à Uccle
(accord de principe pour 120 lits V frappé de cadu-
cité).

Flandre occidentale.

Accords 1975 : C. A. P. de Courtrai : nouveau bloc médico-rechnique,
C. A. P. d'Ostende : 90 lits V.

Remplace l'accord de principe de 1971.

1976: C. A. P. d'Ypres: nouvel hôpital de 175 lits en rem-
placement de l'hôpiral existant.

Flandre orientale.

Accords 1975: C. A. P. de Grammont: nouvel hôpital de 184 lits en
remplacement de l'hópiral existant.

1976: C. A. P. de Lokeren: 20 lits M.

Refus 1976: C. A. P. de Ninove: installario» de chambres à coucher
pour le personnel du service 0 refusée.

limbourg.

Accord 1976 : C. A. P. de Genk: 30 lits A et 30 lits D. Modification
~ l'accord de principe existant,

Namur.

Accords 1975: C. A. P. de Namur: 210 lits, dont 120 en remplacement
et 90 nouveaux,

Luxembourg.

Néant.

Hainaut.

Accords 1975 : Intercommunale d'œuvres sociales pour la région de
Charleroi: 504 lits en extension.

1976: Clinique provinciale de Bois d'Havré :
130 lits V (reconversion du sanatorium).

Liège.

Néant.



BIJLAGE H.

Volksgezondheid. - Sinds 1974 gepubliceerde
nieuwe reglementen.

I) Eetuiarensector :

19 maart 1974 - koninklijk besluit - Vleesexrracr, vloeibare
aroma's, strooi-aroma's, soepen en bouillons.

19 maarr 1974 - koninklijk besluir - Bier.

12 april 1974 - koninklijk besluit - Handel en uitvoer van antioxi-
dantia en van met anrioxidanria behandelde eerwaren.

22 april 1974 - ministerieel besluit - Zuiverheidscriteria voor
anrioxidanria.

13 april 1974 - koninklijk besluit - Eetbare oliën.

30 september 1974 - koninklijk besluit - Gcwndheidsvoorschriften
voor de handel in eieren en her gebruik van sommige eieren in voe-
dingsmiddelen.

3 jlmuari 1975 - koninklijk hesluil - Voedingswarcn die gelden als
Khadc:li;k verkIa:ard.

IS januari 1975 - koninklijk he5lnit - Suikers.

12 rn3aR 1975 - mini61erieel beslaie - Zuivcrheidscrircria voor
cmulproren, S1;1biliglorcn, \'erdikkingsmiddelen, geleermiddelen.

IJ mUR 1975 - koninkli;k besluit - Handel en uitvoer voor emul-
gnoren, en%.

28 maaR 1.975 - koninkli;k besluit - Voedingszelmelen.

28 mei 1975 - koninkli;k besluit - C;lUO en chocolade,

28 lIIci 1975 - koninkli;k besluil - Honing.

18 juli 1975 - koninkli;k besluil - Thee, thee-exrracren, maré en
Ihecsurrogaren.

15 scpIember 1975 - koninklijk besluit - limonades.

7 noventber 1975 - koninkli;k besluir - Eiprodukren en rechnische
eiprodukren.

19 december 1975 - ministerieel besluit - Technologische toevoeg-
tels omvauende de in planta;trdige voedingsmiddelen roegel:m."11 residu's
van werkzame stoffen van bcsrrijdingsmiddelen.

Koninklijk besluit - Rcferenticmethoden voor onrleding van :

17 februari 1976 - Koffie. etc,

17 februari 1976 - Thee, etc,

17 februari 1976 - Spcc:criien. cre.

2S februari 1976 - ministerieel besluir - Lijsr van de in zuivelpro-
duklen roegelaren residu's van gechloreerde koolwaterstoffen,

26 februari 1976 - koninkli;k besluir - Maximale eruc:azuurgehalte
in eetbare oliën en venen en van deze waren ;l(geleide produkten,

8 maart 1976 - koninklijk besluir - 8epcrking van hcr zourgehalte
in brood.

24 mei 1976 - koninklijk besluir - Poeders en andere samengesrelde
produkren bestemd voor de bereiding van pudding en soortgelijke
waren,

Koninklijk besluir - Referenriem •.••hoden voor onrledmg van :

25 juni 1976 - Kleursroffen.

25 juni 1976 - Zour.

25 juni 1976 - Vleesexrract, vleesbouillons cn soepen.

25 juni 1976 - Mosterd,

26 juli 1976 - koninklijk besluit - Hygiène bij de fabricage, Je
bereiding, de verpakking, her vervoer, de verkoop en her sliiten van
voedingswaren.

19 augusrus 1976 - koninklijk besluit - Vruchtcsappen, groente-
sappen en soortgelijke produkrcn,

30 augusms 1976 - minisrcriccl bcsluit - Lijsr van in vocdingswarcn
rocgclaren rocvocgsels,

31 augustus 1976 - ministericcl hcsluir - Brood en andere produk-
ren van de broodbakkcrii,
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ANNEXE 8.

Santé publique. - Liste des nouveaux règlements
publiés depuis 1974.

I) Denrées alimentaires :

29 mars 1974 - arrêté royal - Extrait de viande, arômes liquides,
condiments en poudre, potages et bouillons.

29 mars 1974 - arrêté royal- Bière.

12 avril 1974 - arrêté royal - Commerce et exportation des sub-
stances ayant des effets antioxygènes et des denrées ou substances ali-
mentaires traitées par des agents antioxygènes.

22 avril 1974 - arrêté ministériel - Critères de pureté des substan-
ces ayant des effets antioxygènes.

23 avril 1974 - arrêté royal - Huiles comestibles.

30 septembre 1974 - arrêté royal - Prescriptions sanitaires pour le
commerce des œufs et l'utilisation de certains œufs dans les denrées
alimentaires.

3 janvier 1975 - arrêré royal - Denrées et substances alimentaires
considérées comme déclarées nuisibles.

15 janvier 1975 - arrêté royal- Sucres.

12 mars 1975 - arrêté minisrériel - Critères de pureté des agents
émulsifiants, stabilisants, épaississants er gélifiants.

B mars 1975 - arrêté royal - Commerce er exportation des agents
emulsifiants, etc,

28 mars 1975 - arrêté royal - Amidons cr fécules alimentaires.

18 mai 1975 - arrêté royal - Cacao et chocolat.

28 mai 1975 - arrêté royal - Miel.

18 juillet 1975 - arrêté royal - Thé, extraits de thé, maré, sucee-
danés de thé.

15 septembre 1975 - arrêté royal - limonades.

7 novembre 1975 - arrêté royal - Produits d'œufs er produits tech-
niques d'oeufs.

19 décembre 1975 - arrêté ministériel - Additifs rechnologiques
comprenant les résidus des substances actives des pesticides autorisés
dans les denrées alimentaires d'origine végétale.

Arrêté royal - Méthodes de référence pour l'analyse du :

17 février 1976 - Café, etc,

17 février 1976 - Thé. etc.

17 février 1976 - Epices, etc,

25 février 1976 - armé ministériel - Liste des résidus d'hydrocar-
bures chlorés autorisés dans les produits laitiers.

26 février 1976 - armé royal - Teneur maximale d'acide éructique
dans les huiles er graisses comestibles er dans les produits dérivés de
ces denrées.

8 mars 1976 - arrêté royal - Limitation de la teneur en sel dans le
pain.

li mai 1976 - arrêté royal - Poudres et autres produits composés
destinés à la préparation de pudding cr de denrées analogues.

Arrêré royal - Méthodes de référence pour l'analyse de:

25 juin 1976 - Colorants.

25 juin 1976 - Sel.

25 juin 1976 - Extrait de viande, bouillons Je viande cr potages.

25 juin 1976 - Moutarde.

16 juillet 1976 - arrêté royal - Prescriptions d'hygiène concernant
la fabrication, la préparation, l'emballage, le transport, la vente et le
débit de denrées alimentaires.

19 août 1976 - arrêté royal - Jus de fruit, jus de légumes cr denrées
analogues.

30 août 1976 - arrêté ministériel - Liste des additifs autorisés dans
les denrées alimentaires,

JI août 1976 - arrêté ministériel - Pain et autres produits de bou-
langerie,
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2) Niet-eetu/arensector :

24 mei 1973 - koninklijk besluit - Cosmetica (gewijzigd op
15rnaart 1974).

4 april 1974 - koninklijk besluit - Aanvulling koninklijk besluit
12 seprember 1972 berreffende de fabricage, handel en gebruik van
voorwerpen en sroffen besremd om met voedingswaren in aanraking
te komen.

5 april 1974 - ministerieel besluit - Bepaling van de regels toepas-
selijk op het merken van voorwerpen en sroffen,

18 apri! 1974 - koninklijk besluit - Modaliteiten en procedures
bij de indiening van aanvraag om inschrijving van een bestanddeel dar
voorkomr in de samenstelling van voorwerpen en sroffen,

25 augustus 1976 - koninklijk besluit - Aanvulling koninklijk
besluit 12 september 1972.
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2) Produits non alimentaires:

24 mai 1973 - arrêté royal - Cosmétiques (modifié le 15 mars
1974).

4 avril 1974 - arrêté royal - Arrêté royal complétant l'arrêté royal
du 12 septembre 1972 relatif à !a fabrication, au commerce et à l'emploi
des objets et matières destinés à être mis en contact avec les denrées et
substances alimentaires.

5 avril 1974 - arrêté ministériel - Détermination des règles d'appli-
cation pour le marquage des objets et matières.

18 avri! 1974- arrêté royal - Modalités et procédures à suivre lors
de l'introduction d'une demande d'inscription d'un élément constitutif
qui entre dans !a composition des objets ou matières.

25 août 1976- arrêté roya! - Arrêté royal complétant l'arrêté royal
du 12 septembre 1972.



BIJLAGE 9.

1. Werken in uitvoering en ontwerpen ter studie,

Openbare crèches .. , •........

Weeshuizen

Kinderdag- en nachtverblijven .

Woningen en 8ats .

Instellingen voor gehandicapten

Openbare crèches

Weeshuizen

Ylaams gewest.

Werken
in uirvoering

11

3

34

44

Waal, gewest.

Werken
in uirvoering

7

1

Kin.rda,- en nachtverblijven •

Woningen en Oats ... ... ... 12

Instellingen,'oor gchandiapren 52

Openbare crècba

Weeshuizen

KiDderdag- CDnachtverblijvca .

WoningCD en flats

Instellingen voor ~handiapteo

BllIssel, gewest.

Werken
in uirvoering

3

1

8

Voorontwerpen
of ontwerpen

ter studie

15

50

18
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ANNEXE 9.

1. Chantiers en cours et projets à l'étude.

Région jlamande.

Chantiers
en cours

Avant-projets
ou projets

à l'étude

Crèches publiques . 11

3

15

Orphelinats

Pouponnières

Maisonnettes et flats .. , . 34

44

50

18Institutions pour handicapés ...

Région wallonne.

Voorontwerpen Avant-projets
of ontwe!J'Cß Chantiers ou projets

ter snadie en cours à l'étude

16 Crèches publiques .. , 000 ••• '0' 7 16

3 Orphelinats ......... I 3

Pouponnières .........
27 Maisonnettes et flats Il 27
14 Institutions pour handicapés .. 0 52 14

Voorontwerpen
of ontwe!J'Cß

ICr5tUdie

2

7

Région bruxelloùeo

Chantiers
encours

Avant-projets
ou projets
à l'étude

Crèches publiques 3

Orphelinats I

PoupolllÜhes
.00 o •• ... ... ... I

Maisonnettes et Oats .•....... 1 2

Institutions pour handicapés ... S 7
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BIJLAGE 10.

Kinderdag- en nachtverblijven.

Borgerhout

Haasrode ...

Harelbeke

Heverlee ...

Hoogstraten

Izegem

Lommel

Overijse

Tessenderlo

Tienen

"ongcrcn

W.ac:hrchckc

Zellik

Kasœrlee

La Louvière ...•.....

Sainr-Nic:olas-In- Liège

Wasmes

Waver

Louvain-Ia-Nc:uve

Rocou"

Gilly ...

Moeskroen

Vlaamse geu/est,

kinderdag- en nachrverblijl

kinderdagverblijf

'«'aals g~w~sr.

moederrehuis

kinde rdagverblqven

Bruuel

Brussds gew~st.

... .•. ... kinderdag- en nachtverblijf

kinderdagverblijf

Vont .

Sint·l.ambrechf5· Woluwe

Sint-Gillis •••• 0 •••••••

Sim·Pieters- Woluwe

moedenehuis
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Borgerhout

Haasrode

Harelbeke

Heverlee

Hoogstraten

Izegem

lommel

Overijse

Tessenderlo

Tirlemont

Tongres

Wachtebeke

Zellik ...

Kasterlee

La Louvière .. , .

Saint-Nicolas-ln-liège

Wasmes

Wavre

Louvain-la-Neuve

Rocou"

Gilly •..

Mouscron

ANNEXE 10.

Crêches et pouponnières.

Région flamande.

Région wallonne.

Région de BruxeUes.

Bruxelles

Schaerbeek

Forest ., ....

Woluwe·SaintcLunben

Saint-Gilles .

Woluwe-Saint·Pierre .

crèche et pouponnière

crèche

maison maternelle

cri:che

pouponnière et crèche

crèche

maison maternelle



BIJLAGE 11.

Begroting voor het leefmilieu
(bestrijding van de milieuhinder)

en voor het drinkwater voor het begrotingsjaar 1977.

Deze begroting houdr verband met her drinkwater, de zuivering van
her afvalwater, de verwerking van de vaste afval, de besrrijding van de
luchtverontreiniging en het geluid.

I. Drinkwater.

1. lnleiding.

Op basis van her Regentbesluit van 2 juli 1949 draagr de begroting
van her departement principieel ten belope van 60 % bij in de kosr-
prijs van de werken voor de bevoorrading in water voor huishoudelijk
en industrieel gebruik, met uitzondering van de werken voor de Natio-
nale MaalSChappij der Waterleidingen waar de bijdrage beperkr is tot
30 "10 van de kostprijs (besluit van 5 december 1946), gezien 3.l,3 %
der investeringen, door her departement van Fiuanciên als kapitaals-
bijdrage wordt gedragen.

Die hijdrage van het depsnemem is bestemd voor .

10 prooulClie en aa.nbreng van een tocnemend volume drinkwater van
80tdè kwalÎleil; de bel:lIIgrijke kunstwerken, die van nanonaal belang
zijn (spaarbekkens enz.), worden in her geheel door de Sraat gedragen,

20 verwezenlijkins van walerdisrriburienenen voor de nieuwc aan-
sluitingen;

Jo bescherming van de waterwinningen en konnole van de kwaliœit
van het drinkwaler.

Het 10fale bedrag van de kredieten dat toegekend werd voor deze
walCrbevoorradingswerken gedurende de periode 1965-1976 bedroeg
mc'Cf dan 10 miljard.

Dank zij die bijdrage kon het sreeds stijgend verbruik van drink-
WOllet' worden opgevangen en konden verschillende werken worden
uitJCVoerd om die toenemende hoeveelheid re produceren en aan te
voefCß.

De op de begroring voor 1977 uisgerrokken kredieren (zie hiema
t3bel I, A en B) moeten de mogelijkheid bieden in dezelfde richting
verder te werken.

• ••

TABEL IA.
D,inlull4tn.

A, Uicvoering van de begroring 1976.

A," Werken van nationaal belang,

Uitgetrokken op de begroting 1976 .
Toraal vastgelegd in 1976 .

576000000
570832954

Blijft

Fysisch programma 1976 (tegen 100 %) :

- Kluiren • spaarbekken. . .
- De Blankaart • spaarbekken » •••

- • Zuiveringsstation A. W .•
- Broechem • vcilighcidsresc:rvoir •
- Broechem. \'eiligheidsresc:rvoir • vastlegging voor de

hcrzieningscoëfficii:'Ilt .

5167046

3495592
6084826

617811000
.l68 464 5.l6

131000000

570832954
A.2. Werken in de drie gewesten,

A. Kapiraalsuirgaven (regen 30 %).

Uirgerrokken
1976

Vasrgelegd
in 1976 Verschil

Art. 51.80:

Warerleidingswerken :

Vlaams gewesl .
Waals gewesr .
Brussels gewcsr
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Budget de l'environnement
(lutte contre la pollution de l'environnement)

et de l'eau potable pour l'année budgétaire 1977,

Ce budget se rapporte à l'cau potable, l'épuration des eaux usées,
le recyclage des déchets solides, la lune contre la pollution de l'air
Ct contre le bruit.

I. L'eau potable.

1. Introduction,

En venu de l'arrêté du Régent du 2 juillet 1949 le budget du dépar-
tement intervient en principe à concurrence de 60 % dans le coût des
travaux de ravitaillement en eau à usage domestique et industriel, à
l'exception des travaux effectués pour le compte de la Société natio-
nale des Distributions d'Eau pour lesquels cette intervention se limite à
30 % du coût (arrêté du 5 décembre 1946), étant donné que 33,3 %
des investissements sont supportés par le département des Finances à
titre d'intervention en capital,

Cerre intervention du département est destinée à :

10 la production ct l'adduction d'un volume croissant d'eau potable
de bonne qualité; le coût des importants ouvrages d'art d'intérêt natio-
nal (bassins d'épargne, etc.) est supporté entièrement par l'Etat;

20 la réalisation des réseaux de distribution d'cau en vue de raccor-
dements nouveaux;

30 la protection des captages ct le contrôle de la qualité de l'cau
potable,

. . ~.~ :.~ ~ .
Le montant global des crédits octroyés pour ces travaux d'approvi-

sionnement en eau pendaot la période 1965-1975 a atteint plus de dix
miUiards.

Cene intervention a permis de faire face à la consommation tou-
jours croissante d'cau potable et d'exécuter plusieurs travaux co vue
d'assurer la production et l'adduction de cene quantité toujours crois-
sante.

Les crédits inscrits au budget pour 1977 (voir le tableau 1, A et B,
ci-dessous) sont destinés à continuer cere actioo dans le même sens.

•••

TABLEAU I, A.
Eau potable.

A. Exécution du budget de 1976.

A.t. Travaux d'importance nationale.

Prevu au budget de 1976 ...
Total engagé en 1976 ..•.. _ .

576000000
570832954

Reste ... 5167046

Programme physique en 1976 (à 100 'Yo):

- Kluizen «bassin d'épargne •......
- De Blankaart. bassin d'épargne. . .
- • Station d'épuration E. U.•....... _ .
- Broechem • réservoir de sécurité •......
- Broechem « réservoir de sécurité. engagemenr pour

le coefficient de révision ..................•.....

3495592
6084826

61788000
368464536

131000000

A.2. Travaux dans les trois régions.

A. Dépenses en capital (à 30 %).

Prévus
1976

Engagés
en 1976 Différence

Art. 51.80:

Travaux de distribution d'eau:

16 1 000 000
120000000

210000

Région flamande .
20000000 Région wallonne .
n790 000 Région bruxelloise .

20 000 000
II 790000

161 000 000
140 000 000
23 000 000

161 000 000
140000000
23 000000

161000000
120000000

210000
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Uirgerrokken
1976

Vasrgelegd
in 1976 Verschil

Art. 51.89:

Vergoeding schade (wet van 26 maart 1971) :
Vlaams gewest ..... , 1000000
Waals gewest '" 1 000 000
Brussels gewest

Art. 71.80:

Aankoop gronden (wet 26 maarr 1971) :
Vlaams gewest 1000000
Waals gewest t 000 000
Brussels gewest

Art. 73.80:

[ 74 ]

Prévus
1976

Engagés
en 1976 Différence

Art. 51.89:

Réparation de dommages
Région flamande .
Région wallonne .
Région bruxelloise

(loi du 26 mars 1971):
1000000
1000000

Art. 71.80:

Acquisition de terrains (loi 26 mars 1971) :
Région flamande 1 000 000
Région wallonne 1 000 000
Région bruxelloise

Art.73.80:

Nisramont : Nisramont:

Waals gewesr ...... 30 000 000 273tOOOO 2690000 Région wallonne 30000000 27310000 2690000

B. Gemeenœltrediet (tegen 60 %). B. Crédit communal (à 60 %)

Uirgetrokleen Vastgelegd Prévus Engagés
1976 in t976 Verschil 1976 en 1976 Différence

Art. 51.80: Art. 51.80:

VllI.1ms &eWCSI 505000000 505000000 Région flamande ... SOS 000 000 SOS 000 000
100000000 31308000 68692000 100000 000 31 308 000 68 692 000
338000000 205000000 133000000 338 000 000 205 000 000 133 000 000

C. Fonds voor Economische Expansie
(œgen 100 %; ged«lrelijle œgen 60 %)

VaqeIegd
in 1976 Verschil

600 OI.OOM :

Vlaams gewcsr io000 000 13 500 000
WaaIs gewcsr 40 000 000 16 100000 23 900 000

A.3. Omschrijving der werken die uirgevoerd 1RJ'den op de begro-
ling 1976.

\'Vegens de omvang van de lijst van bedoelde werken, wordt deze nier
op deze plaats opgenomen. Deze lijst lean evenwel aangevraagd worden
op ber dcpananenr.

B. VoonœI begroting 1977.

B.l. Nationaal (regen 100 %) •....•.....•••..•..•. 714000000

8.2. Rqionaal.
Vlaams \Vaals Brus.els
gewest gewest gewest

A. Kapiraalsuirp-
ven (ream 30 %) :

Arr. .sUO ......... 262000000 150000000 25000000
Alt 51.89 ....•...• 2000000
Arr. 71.80 .•...•••• t 000000 2000000
Ait. 73.80 ••••..... 70000000

B. Gemeenœlere·
diet (tegen 60 ~o) 535000000 530000000 155000000

C. F. E. E. (legen
100 % of 60 %) 100000000 120000000

Totalen •••• O' ••••• 898 000 000 874000000 t80000000

Regionaal •••••••• O' •••••• O'. t 952000000
Nationaal ••••• O' •••• O' ••• O' 7t4000000

2666000000

B.3. Omschrijving der belangrijkste werken die op de begroting t977
zullen uitgevoerd worden :

B.3.1. Werken van Narionaal belang: gevraagd: 714000000.

Fvsisch programma 1977 (tegell lOO%) z

C. Fonds d'expansion économique (à tOO %; en partie; à 60 oro).

Prévus Engagés
1976 en 1976 Différence

600.01.00.04 :

Région flamande ... . .. ro 000 000 13S00000
Région wallonne ...... 40000000 16100000 23900000

A.3. Définition des travaux exécutés sur le budget 1976.

En raison de l'ampleur de la liste des travaux visés celle-ci n'est pas
reprise ici. Cette liste peut touœfois être demandée au déparœment.

B. Budger proposé 1977.

B.l. National (à tOO %) ••••..•..•.•

8.2. Régional.

714000000

Région
flamande

Région
wallonne

Région
bruxelloise

A. Dépenses en
capital (à 30 %) :

Arr. 51.80 .•. ....... 262000000 150000000 2S 000 000
Alt 51.89 .•...•... 2000000
Arr. 71.80 ......... t 000000 2000000
Arr. 13.80 •.•...... 70 000 000

B. Crédit commu-
nal (à 60 %) '.' ... 535000000 530000000 155000000

C. F.E.£.
(à 100 % ou 60 %) tOOOOOOOO 120000000

Totaux .oo ••••••••• 898000000 874000000 180000000

Régional ....-............ 195200000
National .................. 714000000

2 666 000 000

B.3. Définition des travaux les plus importants qui seront exécutés
sur le budget 1977:

B.3.1. Travaux d'importance nationale: demandés: 714 000 000.

Programme physique 1977 (à 100 %):

- Broechem «veiligheidsreservoir_, 2~ faze 225000000 - Broechem - réservoîr de sécuriré », 2~ phase , 225000000



- Kluizen «spaarbekken» :

- aanleg 2e spaarbekken
- overdekking slib .. , ...

- Couvin (Ry de Rome) :

- behandelingsstation

250000000
25 000000

60000000

- Andere (Silenrieux) :

- INZO - 2e faze T. M. V. W.
- Tailfer
- Yse (proefstarion) o ••••••••••••••••••• 0 200000000

- Af te werken werken :

- (Kluizen - De Blankaart)
- 10% van 760000000 ._.

Totaal 000o ••

B03.2. Werken van regionaal belang :

A. Vlaams gewesr (voorsœl begroting : 839 000 (00).

Fysisd, programma (Iverlun bovn,S mi/;oen F) :

DrinlcwaterproJ"/uie -I- toeuoer.

- rocvoed&'idins : Niel· Boom • Willebroek· Puun ...

- Hemuall : tlibverwerki"l .•. . .......•...
- Hercnral. : warerzllÎvering .00 0" .
- Hooptrarm : E. M. U...•... 00' ... 0" ..•...
- Kapellen : waterzuivering o..... .... 00 000

purrm m leidingen .•. . .. 00000 .
reinwarerlcclder ..• '0' '00 .00 o •• "0

- Beene : warcnwvenng 0" "0 .
reinwatmelder •........... 00 , 00. '0'

- Schotm : reinwaterkelder "0 .. 0 .0 .
- Verbinding leiding Ukkel·Oostende met wafCrtoren re

BI1I(l8e .....•..... : "0 000o ••••• 0" ..•..... 0
- Everbeek: pompttatlon 0'0 .........•....•......
- Ellezelles: pompsrarion "0 .0' .
- Ransberg : roevoerleiding 0. "0 00 o ••

reservoir •........ '0' ...•....•...••.
- Zoudœuw : pompstation o.............•.........
- Toevoer Geluveld· Zillebeke' Zonnebeke .
- Spiere: E. M. U. + paviljoen + kabines ......
- Waterwinnilll Zemtt : gebOuw + kelder •...••.....•
- Kester : reservoir ..•.••••••••.••••••••.••••.......
- Winn.illl Vertrijk • 1.iMeDakcn •.•.•.•••••••.•...
- Zoudœuw : warawinni"l le fase ..• '" ..• '" '" .. ,
- Meltcle : reservoir + pompttarion ... '0' ..••.•.....•
- Tocyoer Moerbeke • RocIaIhuiz.e ..•••.•••.••....•.
- Zinker Rodenhuize •.....• , .• 0' .•......•....•.•..
- VenterIûJII winning Eisden •.....•....•... o •••••

- Proefpomping LomIneI ••••••••.•••••...•••.••••..
- Waterwinning N~·~w "0 ••••••

- WarerwinDing Waltwilder· sebouw 0.0 .
- TOCYoerleidiJig: Pier-Brcc ..••...•.•.....

Dri"lcwlllerdistributie.

- Arendonk: warerroren
- Oomnalle : warerroren
- Geel : warerroren
- EIJt • warenoren )

pompsr::ation ) .
reservoir )

- Sr·Lievens Houtem : warenorm
- Baasrode : warenoren 0" "0
- Westende: watertoren '0' .. 0 o ••

- Deinze : warerleidingsner .. 0 .0.
- Zottegem: warerleidiegsner o •••••

- Landskouter: waterleidingsnet ...
- Oostwinkel : warerleidingsner "0
- Buizennet: Westvleteten '0' .... 0 .
- Leiding Plassendale - Zandvoorde .
- Watenorm Bellegem 00' '0' 0.0 .
- Ner te Koekelare 0" 00 0 .0'
- Industrieterrein W.I. E. R. (West·Vlaanderen)
- Watenoren : Bekkevoort "0 00000. '0' 00.
- Overijse: 2e watertoren Maleizen 0" ... 00.
- Verdubbeling leiding Vinkenberg • Assent ... 0..

76000000

836000000

Raming
der werken

32000000

30000000
70000000
10000000
-40000000
UOOOOOO
7000000

30000000
7000000

10000000

20000000
7000000

10000000
14000000
6000000

11 000000
60000000
20000000
15000000
18000000
15000000
7500000

30000000
70000000
20000000
6000000

20000000
60000000
60000000
33300000

Raming
derwerkm

20000000
20000000
20000000

163000000

15000000
20000000
35000000
7000000

70000000
6000000

12000000
20000000
15000000
20000000
50000000
15000000
20000000
20000000
7250000
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- Kluizen" bassin d'épargne » :

- construction d'un 2e bassin d'épargne '0'
- recouvrement boues .00 ... 0000.0 .00 ...

- Couvin (Ry de Rome) :

- station de traitement 000

250000000
25 000 000

60000000

- Autres (Silenrieux) :

- INZO - 2e phase T, M. V. W.
- Tailfer
- Yse (station d'essai) .... 00 .. 0 '0' 0" 00.• 0' ... 000 200 000 000

- Travaux à terminer:

- (Kluizen, De Blankaart)
- 10 % de 760000000 000

Total o ••

B3.2. Travaux d'importance régionale:

A. Région flamande (proposition budget: 839 000 000).

76000000

836000000

Production + adduction de reeu potable.

Programme physique (travaux supérieurs à 5000000 de F) :

Estimation
des travaux

- conduits d'adducrion: Niel • Boom - Willebroek -
Puurs "0 .•. .. ...•...

- Herentals : traitement des boues 00' 00.
- Herentals: épuration d'eau 0.0 .. 0 ..• '0.. 00 '0' o •••• 0
- Hoogstraten: E. E. Mo •.•..• "0 ................•.
- Kapellen: épuration d'eau '0' .•.............. 00 000

pllÎlS et conduits 0.0 .0. 0'0 000000.0. o •• 0.0
réservoir d'eau pure '0' .... 00 o ••••• 0.. o ••

- Beerse : épuration d'eau o •••••••••••• 00 o •• 0" .00 0.0
réservoir d'eau pure o •• '00 .0... 0 000000o ••

- Schoten : réservoir d'eau pure 000'00 00.. 00 o •••• 0 ...
- Liaison conduite Uccle - Ostende - château d'eau de

Bruges ... 0...• 0 .00 000.. 0 0'0 0.0 o ••

- Everbeek: station de pompage ..•...... 0'0 ... 00. 000
- Ellezelles: station de pompage .00 '0' o •• 0.0 .0.
- Ransberg : conduite d'adduction 0.0 '0' ..•.•.. 0. o ••

réservoir 0.0 .. 0 o •• 00. 0.0 o ••• 0.
- Zoud~w : 5t3tion de. pompage .00 00. 00. 0 .
- AdductlOll Geluveld - Zillebeke - Zonnebeke .
- Spiere: E.E. M. + pavillon + cabines 0'0
- Captage ~st.: bâtimenr + réservoir ..•.. 0 .. 0 ...
- Kester: reservOIJ' '0' 0'0 o •••••••••••• 0...•
- Captage - Lissenaken •.•.•. o.. "0 '0' ••. 00' ••• 00.
- Zoudœuw : captage le phase "0 '00 0'0 00.• 00 .0....
- Melsele : réservoir + station de pompage •..... 0'0
- Adduaion Moerbeke - RodenhllÎze .0•. 0•••.. 00 .•0 o ••

- Siphon Rodenhuize ..• 000.00 '00 00••••• , ••••...•.•
- Reoforœment captage Eisdm 00000•. 00 0.0 .... 0. 000
- Pompage expérimental Lommel •.• ••• •.. .. •.•. 0.0
- Captage NcCrpeIt - bâtiment ..•• 0•.... 0' ..••.. 0'0
- Captage Walrwilder - bâtiment •..•...... 00 .0•• 0. "0
- Conduire d'adduction : Pier - Brec .......• 0 00•......

DistributiOlf d'eau potable.

- Arendonk : château d'eau
- Oosrrnalle : château d'eau
- Geel : château d'eau "0 ... '0' 000
- Elst : château d'eau )

station de pompage) 000.. 0 o ••

réservoir )
- Sr-Lievens Houtem : château d'eau
- Baasrode : château d'eau
- Westende : château d'eau .. 0 .. 0 O"

- Deinze: réseau 000 0
- Zottegem : réseau .. 0 0.0 0.0 .
- Landskouter: réseau o •••••

- Oostwinkel: réseau .
- Buizennet : réseau 0 .. 0
- Plassendale - Zandvoorde : canalisation
- Bellegem: château d'eau 00 0.
- Koekelare: réseau 000.. 0 0'
- Terrain industriel Wol. E, R, (Flandre occidentale)
- Bekkevoort : château d'eau 00' .. 0 .. 0 o''
- Overijse: 2e château d'eau Malaise ... o •••••••••••

- Dédoublement canalisation Vinkenberg - Assent .0.. 0.

32000000
30000000
70000000
10000000
40000000
UOOOOOO
7000000

30000000
7000000

10000000

20000000
7000000

10000000
14000000
6000000

11 000000
60000000
20000000
15000000
18000000
15000000
7500000

30000000
70000000
20000000
6000000

20000000
60000000
60000 000
33300000

Estimation
des travaux

20000000
20000000
20000000

163000000

15000000
20000000
35000000
7000000

70000000
6000000

12000000
20000000
15000000
20000000
50000000
15000000
20000000
20000000
7250000
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Drinlaoaterd istributie.

- Watertoren Il te Duisburg ... ..,
- Definitieve opjeger Vaart - Leuven
- Hydrofoor Beauvechain .
- Londerzeel : buizennet Koevoer
- Rillaar : uirbreidingen 2e deel ...
- Uitbreidingen Maldegem - Lembeke
- Uitbreidingen Lokeren
- Watertoren Temse
- Uitbreidingen St-Margriere
- Daknam: buizenner .
- Ophasselt: reservoir .
- Maasmechelen: reservoir

B) Waals gewesr (voorsrel begroring : 87400(000).

Raming
der werken

23 000000
6000000
6000000
6550000
6800000

12000000
15000000
27000000
.5000000

15000 000
10000000
30000000

f)'sise" programma 1977 tioerke» botren de 5 miljoen F):

Raming
der werkenDrinkusaterprodùkti« + toeuoer.

- Francorchamps: verbeteringen 3e fase (2 loten) ...
- Waimes: verbereringen (5 loren) •.. 0 ••

- Moustier· Momimont : toevoerleidingen
- Namur • St·Servais : toevoerleidingen ...
- Marche: rc::KrVoir7.oning •........

toevocrleiding '" •.• ... ..,
- Arhui : Puitl de Diffen .•.••.•.•.•.

leiding Ud.:augl!·Wolbr.:ange
- Hesbaye: l'eiCt'Voir Jandr:!in .
- Com7.é· And')IImont : gebouw •.....
- Jclcc:rv;lllci: versterkin~ ...• ,. 0"

- NoordnI land v;ln Herve: rc:>ervoir te Harward .. 0

- Thimister : teevoer 8;1nice· Thimister
- Spa: rcsen'oir Creppe o •••••• 00•.... 0 .
- COnduire Hyon - Frameries ... 000 0 .
- Athis- Erquennes: reservoir Elouges .
- N;llinnes· Cie:rpinnes : fCSen'oir 1 000 m~ "0
- Rc:SierYoirReurus '" .•.•.•..•••.... '00 •••

- Reservoir Bouffioul •.. '0' ••.•..•.....• " .... 000..
- Verbinding Trazegnies - Forchies - Monceau .. 0 •• 0 •••

- Verbinding punen te Villers Perwin met p3\'iljocn .. 0

- Xnc:ffe : watertoren ..•. 00•..... 0" 0" '" "0 ..... 0
- Winning te Rosières: gebouw •..•••

- E. M. U. .., ... "0 ••••••

Drinlrwat4r4istributie.

- 8iCfJ:CS: w;ltcrtoren ..•..•...•• , .
vernieuwing waterleidingsnCf

- Wavre: ve:rsrerking.ßCf le fase "0 ••••••

- Andenne: : ve:rste:rklßl nCf '" ••••..•.•
- Vault·sous-CbcYremonr : ve:rste:rlcingnCf
- Jodoigne: gehucht. Molemb;lis •..• 0"

- Laroche : uitbreidingen •....••• , ••, ••.
- Bcvoomding van Paliseul + NeufchitC3u h·e:rschil·

lende loten (A.1. V. E.) ••, ........•.. 0 o •••• 0 "0 ...
- C. J. D. E. A. U. : versterking 2e fase ... 0" ..••••

- Trois-Ponts : verbetering nu ...•.. 0 •••••••••••

- Jumer: uitbreidingen rues Puissant er 1- Destrie ...
- Bois de Villers : leidingen .•..•..........
- t.blonne· Wépion : leidingen te Malonne
- leidingen: Ensival·l..3mbc:rmont ... 0.0 •••

- Leidingen : Gomu· Andoumont· Fraipont
- Ferrières: versterkingen ..... 0 ••••• 0

- Filor : ve:rSlerkingen ..•.•....•.....
vernieuwingen 0 ••

- Eupen : afwerking leidingen .•... 0

- Spa: vernieuwing waterlcidingsnet ...
- Nalinnes - Gerpinnes : versterkingen
- VCfgnies : net ... "0 "0 ••••••••••••

- Lillois : uitbreiding nCf .. 0 ••• ••• 0 _.

- Nc:r te Lembecq Clabecq : - warerroren
- reservoir
- leidingen

8900000
24800000
6000000
9500000
8000000

10000000
11000000
6000000

17000000
6000000

10000 000
17000000
8000000
8000000

12000000
8000000

18000000
B 100000
40000000
3';000000
25000000
16000000
7000000
6000000

Raming

21000000
25000000
30000000
28400000
13 100000
9000000

20000000

116000000
.16000000
6600000

38600000
17000000
5000000

12000000
12600000
10000000
10000000
7000000

18000000
10000000
5000000

19000000
10000000
16000000
8000000

18000000

C. Brussels gewesr (voorsrel begroring : 180000000)0

Voor het Brussels gewest wordr geen fysisch programma opgesreld.
De voorziene kredieren voor her Brusselse gewesr werden tot op heden
enkel aangewend voor her verplaarsen van waterlcidingen wcgens
wegeniswcrken (Koninklijk besluir van 17 juli 1970)0

r 7(, l

Distribution d'eau potable.

- Duisburg: château d'cau .
- Surpresseur définitif Vaart - Leuven
- Hydrophore Beauvechain
- Londerzeel : réseau Koevoet
- Rillaar : extension 2e tranche ...
- Extension Maldegem - Lembeke
- Extensions Lokeren ...
- Temse: château d'eau
- Extensions Sr-Margriete ...
- Daknam: réseau 0 •••

- Ophasselt: réservoir .
- Maasmechelen : réservoir

B) Région wallonne (budget proposé : 874000000).

Estimation
des travaux

23 000000
6000000
6000000
6550000
6800000

12000000
15000000
27000000
5000000

15000000
10000000
30000000

Programme physique 1977 {travaux excédant S millions F):

Estimation
des travauxProduction + adduction d'eau potable.

- Francorchamps : amélioration 3e phase (2 tors)
- Waismes : amélioration (5 lors) .. 0 0 .. 0
- Mouseier- Mornimont : conduites d'adduction
- Namur • Sr-Servais : conduites d'adduction
- Marche : réservoir zoning ... o., •• , •• 0

conduite d'adduction .
- Athus: Puits de Differr •...•.••......•

conduite Udange- Wolbrange .. 0

- Hesbaye: réservoir Jandrain ..... 0 •••

- Gomzé- Andoumont : bâtiment
- Vallée du Geer : renforcements .
- Nord Pays Herve : réservoir à Hanvard
- Thimister: adducteur Bamœ - Thimister 0.0

- Spa : réservoir de Creppe 0 ••••••

- Conduire Hyon - Frameries •....... 0 ••••••

- Athis - Erqumncs: réservoir d'Elouges •..
- Nalinnes - Gerpinnes: réservoir 1000 m" ...
- Reservoir Fleurus ..•......•..•....••....•
- Réservoir de Bouffioul .........•. , .
- Liaison Trazegnies - Forchies - Monceau .
- Liaison puits de Villers Perwin au pavillon
- Seneffe : château d'eau .
- Captage à Rosières - bâtiment

- E.M.Uo

Distributio" 4'uu potable.

- Bierges: chiteau d'eau ..•..•..•..... 0 •••

renouvellnnent réseau .. 0 ••• • ••

- Wavre : renforcnnent réseau le phase .••
- Andenne: renforcement réseau ..•••..•.••.•••
- Vaux-sous-Chevremont : renforcemenr résean
- Jodoigne : bameau • Molembais • 0'0 ••••••

- I..3roche : extensions ..•... '" .,. "0 ••• o" •••

- Approvisionnement de Paliseul + Neufchâteau {lots
divers (A.1. V. E.) ...••...•.•..•.•.•. ,•••••..

- C. J. D. E. A. U. renforcement 2e phase ....•...•.••.. 0

- Trois-Ponts: renforcement réseau 0_ ••••••••••••••••
- Jumet: extensions rues Puissant Cf J. Destrie
- Bois de Villers: conduites '" .
- Malonne· Wépion : conduites à Malonne
- Conduites: Ensi\'al-l..3mberrmont ... "0 ••••••

- Conduites : Gomzé - Andoumont - Fraipont
- Ferrières : renforcements
- Filot: renforcements 0 ••

renouvellement
- Eupen : achèvement conduites ...
- Spa: renouvellement conduites ..•
- Nalinnes - Gerpinnes : renforcements
- Vergnies: réseau ..... 0 o ••••• 0._ ._.

- Lillois : extension réseau
- Réseau de Lembecq Clabecq: - château d'eau .... _.

- réservoir .
- conduites .

8900000
8900000

24800000
9500000
8000000

10000000
8000000
6000000

17000000
6000000

10000000
17000000
8000000
8000000

12000000
8000000

18000000
13100000
40000000
35000000
25000000
16000000
7000000
6000000

Estimation

21000000
25000000
30000000
28400000
13100000
9000000

20000000

116000000
36000000
6600000

38600000
17000000
5000000

12000000
12600000
10000000
10000000
7000000

18000000
10000000
5000000

19000000
10000000
16000000
8000000

18000000

C. Région bruxelloise (budget proposé : 180000 (00) :

JI n'est pas établi de programme physique pour la région bruxelloise.
Les crédits prévus pour la région bruxelloise ont été affectés unique-
ment jusqu'à ce jour au déplacement de canalisations en raison de
travaux de voirie (Arrêté royal du 17 juillet 1970)0



Gezien bepaalde aspecten van het waterprobleern voorlopig geregio-
naliseerd werden, werd de begroting voor 1977 nationaal en per gewest
opgesreld. Voor de grote warerbouwkundige werken blijft een natio-
naal kredier beschikbaar van 714 miljoen.

Voor her Vlaamse gewesr werd een bedrag van 535 miljoen voorzien
voor de warerbedelingsnerren beheerd door de gerneenren en inter-
communalen en van 262 rniljoen voor de werken van de N. M. D. W.

Voor her Waalse gewesr zijn deze bedragen respectievelijk 530 mil-
joen en HO miljoen. Voor her Brusselse gewesr is 180 miljoen beschik-
haar.

Daarenboven werden kredieten voor her Speciaal Fonds voor econo-
mische expansie ten bedrage l'an 220 miljoen voorzien, zowel voor
de gemeenrelijke en intercommunale werken als voor deze uirgevoerd
door de N. M. D. W.

2. Beleid,
2.1. WnterlJTOdllktie.

A. De waterhoeveelheden die in 1975 geproduceerd werden (laarsr
hcschikbare srarisriek) bedroegen, in miljoen m" :
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Etant donné que certains aspects du problème de l'eau ont été pro-
visoirement régionalisés, le budget pour 1977 a été établi à l'échelle
nationale et par région. Pour les grands travaux hydrauliques, WI
crédit national de 714 millions reste disponible.

En ce qui concerne la région flamande, un montant de 535 millions
a été prévu pour les réseaux de distribution d'eau, gérés par les com-
munes et les intercommunales, et un montant de 262 millions pour
les travaux de la S. N. D. E.

Pour la région wallonne, ces montants s'élèvent à respectivement
530 millions et 150 millions. Pour la région bruxelloise, un montant de
180 millions est disponible.

En outre, des crédits d'un montant de 220 millions sont destinés
au Fonds spécial pour l'expansion économique, tant pour les travaux
communaux et intercommunaux que pour ceux qui som effectués par
laS.N.D.E.

2.1. Production d'eau.
2. Politique.

A. Les quantités d'eau, produites en 1975 (dernières statistiques
disponibles), s'élevaient (en millions de m~) :

oppervlakte- grand- eau eau
water water totaal de surface souterraine total

Vlaanderen .. 111,1 200~5 .'11,6 Flandre 111,1 200,5 311,6
Brussel 2,9 2,9 Bruxelles 2,9 2,9
Wallonië H,.l .'66r5 419,8 Wallonie 53.,3 366,5 419,8

Delltië 164,4 .569,9 7.l4.,3 Belgique 164,4 569,9 734.,3

Hiervan W,lII ·U!I n,' bestemd voor nier·industrii?lt consumptie en
27.5 m~ voor nijvcrheidssecrorcn.

Anderzijds h«ft de adminiSfratie,'e kem voor warerbeleid bij bee de-
panement een prognOiC uitgewerkr "an her niet-indusrriee! waterver-
bO/ik (huishoudelijk, l'tJ'ClIhaar en ambachtelijk en handelsverbruik)
voor hee jaar 2000.

Vlaanderen
BO/sscl
Wallonië

417.2
83,7

259 •.1

België .. . ... ... 760.1 miljoen m3

De industrië:le behoeflen kunnen als minstens evenll\'aardig mer dil
cijfer geraamd worden 7.odat regen het jaar 2000 minslens een ver-
dubbeling van de produklie noodzakelijk is.

B. De hoger gedane vaststelling maakr duidelijk dar nieuwe produk-
riemiddelen dienen aangesproken te worden:

10 de benuning van de grondwaterlagCß: het verder gebruik van
grondwaler door de industrie (voor Vlaanderen bijna SO 'l'o) zou moe-
ten afgemnd ",'orden en omwille Van zijn relalief &OCdekwalileit meer
en meer voorbehouden voor de drinkwalerproduktie.

Anderzijds zal men in de loekomsr moeien overgaan 101 realimen-
I:ltie v:ln de grondw:lterlagen, W3r de aanwezigheid l'an oppervlakte-
W:lter van \'oldoende kwalileir verondemelr.

2n inzake oppervlaktew:ller:

Gezien in de roekomst meer beroep moet gedaan worden op opper-
vlaktewaler is her onontbeerlijk ber warerrcgime l'an de Maas re regu-
lariseren door de bouw \'an een sruwdam, deze is trouwens nier aileen
nodig voor de drinkwalerproduktie maar nog veel meer voor de be-
hoefim van de nij"crheid langs de Maas en de scheepvaan;

Vooral in her Vlaamse gewesr moer de bouw van spaarbekkens ver-
der gelet worden reneinde schaarsreperiode op re vangen (verdubbe-
ling l'an de besraande bekkens kluizen en De Blankaart. alsmede
nieuwe bekkens);

Voor de kU5l$1T«Ic.,die in de zomerperiode her hoofd moer bieden
aan een zeer hoog waterverbruik, en waar zich bovendien indusrrieên
vesrigen (Zeebrugge, Oostende, Brugge) die een grote behoefre aan
gedemineraliseerd ketelwater hebben, is her ononrbeerliik geworden
zoer water re produceren door ontzilting van her zeewater, omdar
anders zeer dure aanvoerleidingen zouden moeren gebouwd worden die
slechts gedurende enkele maanden per [aar volledig renderen,

C. De aanhoudende droogteperiode van 1976 heefr aangeroond dar
de verschillende srreken van her land op zeer verschillende wijze door
de waterschaarste werden gerroffen, o.m. omwille van een aantal pro-
blemen inzakc warcrtransporr. Her zal bijgevolg noodzakelijk zijn de
grote waterprodukrieccntra met elkaar re verbinden, en sommige aan-
voerleidingen te onrdubbelen.

Besluir: Voor ;\1 deze belangriike investeringcn is het meer dan ooit
noodzakcliik de watcrprodukricmiddelcn narionaa] in her oog re hou-

Sur ces quanrités 459 m~ étaient destinés à la consommation non
industrielle el 27.5 m~ aux secteurs industriels.

Par ailleurs. le noyau administratif de l'eau, institué auprès du dépar-
tement, a fail des prévisions en matière de consommation d'eau non
indusrrielle (consommation domestique, publique, artisanale et com-
merciale) pour l'année 2000.

Flandre
Bruxelles
Wallonie

417,2
83,7

259.,3

Belgique ... 760,2 millions de m3

Les besoins industriels pouvant être évalués comme étant au moins
équivalents à ce chiffre, la production devra au moins être doublée
d'ici l'année 2000.

B. Cene constatation démontre de toute évidence qu'il y aura lieu
de recourir à de nouveaux moyens de production:

ln le captage des eaux sourerraines: l'utilisation des nappes sou-
rerraines par l'indUSfrie (pour la Flandre près de 50 %) devrait être
freinée et, en raison de sa qualité rdativement satisfaisante, cene eau
devraie de plus en plus être réservée à la production d'eau potable.

Par ailleurs, il conviendra. à l'avenir, de procéder à une réalimenta-
rion des nappes aquifères souterraines, ce qui suppose la présence
d'eaux de suface d'une qualité suffisante.

2n en matière d'eaux de surface:

étanr donné qu'à l'avenir il faudra de plus en plus recourir aux eaux
de surface, il est indispensable de régulariser le débit de la Meuse par
la construction d'un barrage: ce dernier se révèle d'ailleurs nécessaire,
non seulemenr pour la production d'eau potable, mais bien plus encore
pour la sadsfacrion des besoins de l'industrie mosane cr de la navi-
gation:

C'CSIsurtout en région flamande que la construction de bassins de
retenue doir être poursuivie afin de compenser les périodes de pénurie
(doublement des bassins existants de Kluizen er de «De Blankaarr »,
construction de nouveaux bassins):

pour cc qui est de la région du Iinoral qui, en période estivale,
doit faire face à une consommation d'eau très élevée et où vien-
nent, en outre, s'implanter des industries (Zeebrugge, Ostende, Bru-
ges) ayanr un grand besoin d'eau de chaudière déminéralisée, la pro-
duction d'eau douce par le dessalement d'eau de mer est devenue indis-
pensable, sans quoi il faudrait construire des conduits d'adduction fort
onéreux, rentables pendant quelques mois de l'année seulement.

C. La sécheresse persistante de 1976 a démontré que si les diverses
régions du pays ont été frappées de manière rrès inégale par la pénu-
rie d'eau, c'est en raison notamment d'un certain nombre de problè-
mes en matière d'adduction d'eau. Par conséquent, il conviendrait de
relier entre eux les grands centres de production d'eau et de doubler
certains conduits d'adduction.

Conclusion: Pour rous ces investissements importants, il parait plus
que jamais nécessaire, d'une pan, de considérer les moyens de pro-
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den om overdreven of overlappende produktiemiddelen te vermijden
en bovendien in de mogelijkheid te zijn naar narionale eenheidsrarie-
ven re srreven,

2.2. Waterbede/ing.

A. Het beleid inzake warerdistributie zal er in de eerste plaats op
gericht zijn de aansluiting op her bedelingsnet te verzekeren van de
niet-aangesloten gemeenten en van de niet-aangesloten verafgelegen
woningen.

B. De disrriburie moer dringend gerationaliseerd worden.

Zeer vele kleine gewestelijke regies en intercomrnunales die op ~r
ogenblik de warerdistributie verzorgen beschikken met over de nodige
rechnische en administratie-middelen om aan de aangeslotenen vol-
doende warer van een hoge kwalireit re verzekeren.

Een groepering van deze of de aansluiting ervan bij bestaande vol-
doende grote maarschappijen dringt zich op. De R~enng m~r da.ar-
voor over de mogelijkheid beschikken deze groepenng of henndehng
van de bedieningsgebieden in bepaalde gevallen op te leggen. Daartoe
is een wet noodzakelijk.

e. De prijzen van her drinkwater in de. verschillende bedienings-
gebieden zijn zeer verschillend. Een eenvomnge pn.lzensrrucruur .~nnj;l
zich op. Op reglementair vlak meer aan de Regenng de mogelijkheid
geboden worden deze prijzensrructuur op re leggen.

3. Btschnming uan hel grondwatn.

Dc wet Van 26 mun 1971 op de bescherming van het grondwater
heefl hoofdzake.lijk tOt doel de kwalireir van het grondwarer te bescher-
men, vooral in functie van de drinkwarervoorziening. Tor nu tee kon-
den J.ff!' concrete resulraren bereikt worden bij gebrek aan uirvoe-
rinpbesluiren tor afbakening van beschermingszones rond waterwm-
ningen, enz. Nu een akkoord bestaat over de voo~opi~ regionalise-
ring kan een aanvang gemaakt worden mel de wrvoenng van deze
wet.

Dit houdr o.m. in :

de oprichring van een Hage Raad der Waterleidingen;
de inventariutie van de grondwaterfagen teneinde re bepalen onder

welk beheer zij dienen re Slaan (regionaalof nationaal naargdang
zij ja dan neen volledig in één gewest gelegen zijn);

de bescherming van de grondwarerwingebieden.

n. - W'aacrzur,CfÏIII.

n.t. Begroting voor 1m.
Door het koninklijk besluit van 10 september t97S is de begroting

voor waterzuivering volledig geregionaliseerd.
De totale bepocing voor 1977 uifFdrukt in miljoen frank bedraagr :

6681 P.
Her streefcijfer van bet • Plan 1916-1980 •• bedraagt 6241 F.

De gewestelijke verdeling geeft volgende cijfers :

Vlaanderen Wallonië Brussel Totaal

Bqrocing
'O •• 'O •••••••••• HOI 2900 380 6681

Strcefc:ijk1'plan 1976·1980 (3371) (2312) (569) (6241)

ZuiYerin~ van huishoude·
lijk a alwarer ...... 2301 1850 280 4431

Zuivering van industriccl
afvalwarer-subsidie aan
de bedrijven 1100 1050 100 2250

D.2. Evolutie van de begroting uoor waterzuiuering :

Il.2.1. Huishol,,/e/i;k af/la/water:

Il.2.1.1. Subsidiepercenrage :

De roelagen voor de waterauiveringsinstallaties bedroegen in her ver-
leden principieel 80 %. Uirzonderingen besronden voor sommige werken
van nationaal belang,
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duction d'eau sous un angle national afin d'éviter la mise en œuvre
de moyens de production excessifs ou faisant double emploi er, d'autre
part, d'être en mesure de réaliser des tarifs narionaux uniformes.

2.2. Distribution d'eau.

A. La politique en matière de distribution d'eau visera en premier
lieu, à assurer le raccordement au réseau de distribution 'des commu-
nes non raccordées et des maisons très isolées qui ne sont pas rac-
cordées.

B. Il est impératif de procéder à une rationalisation de la distribu-
tion.

De très nombreuses régies régionales er intercommunales de moindre
envergure qui assurent en ce moment la distribution de l'eau, ne dispo-
sent pas des moyens techniques et administratifs nécessaires en vue
d'assurer à leurs abonnés la fourniture d'une quantité suffisante d'eau
de qualiré supérieure..

Un regroupement de ces sociétés ou leur incorporation à des com-
pagnies suffisamment importantes déjà existantes, s'impose.. A cet effet,
le Gouvernement devrait, à cette fin, avoir la possibilité d'imposer
dans certains cas ce regroupement, soit un nouveau partage des
régions desservies. Une loi s'avère nécessaire à cette fin.

e. Les prix de l'eau potable varient très fortement d'une région
desservie à l'autre. Une structure uniforme des prix s'impose. Sur le
plan réglementaire, le Gouvernement devrait avoir la possibilité d'im-
poser cene structure des prix.

3. Protection ries eaux souterraines.

La loi du 26 mars 1971 sur la protection des eaux souterraines vise
essentiellement à protéger la qualité de celles-ci en fonction de l'ap-
provisionnement en eau potable, Si jusqu'ici aucun résultat concret n'a
pu être atteint, cela est dû noramment à l'absence d'arrêtés d'exécu-
tion délimitant les zones de protection aux abords des captages d'eau.
A présent qu'il existe un accord sur la régionalisation provisoire, il
est possible d'entamer l'exécution de cene loi.

Une telle exécution implique noramment:

la création d'un Conseil supérieur des distributions d'eau;
l'établissement d'un inventaire des nappes aquifères souterraines, afin

de déterminer de quelle administration celles-ci doivent relever (régio-
nale ou nationale. suivant qu'elles sont ou non entièrement situées dans
une seule région déterminée);

la protection des zones de captages.

D. - Epuration des caaL

D.1. Budget pour 1977.

En venu de l'arrêté royal du la septembre 1975, le budget destiné à
"épuration des caux a été entièrement régionalisé.

Le budget global pour tm, exprimé en millions de &ancs, s'élève à :
6681 F.

L'objectif du • Plan 1976-1980 •• s'élève à: 6241 F.

La répanibOD régionale se chiffre comme suit:

Flandre Wallonie Bruxelles Tarai

Budget •• ••• 'O •• 'O •• 3041 2900 380 6681
Objectif du plan 1976-

1980 .'O •••••••• (3371) (2312) (569) (6241)

Epu,ration,~es e:,ux ména-
2301 1850 280 4431geres résiduaires ......

Epuration des eaux indus-
trielles résiduaires -
subsides aux entreprises 1100 1050 100 2250

Il.2. Euolution du budget pour I'épuration des eaux.

Il.2.1. Eau.",résiduaires domestiques.

Il.2.1.1. Pourcentage des subsides:

Dans le passé les subventions octroyées aux installations d'épuration
des eaux s'élevaient en principe à 80 %. Des exceptions étaient prévues
pour certains travaux d'intérêt national.



De Koning heeft op 20 februari 1976 ~en besluit geteken.d waardoor
alle werken voor warerzuiveringsinstallaties van huishoudelijk afvalwa-
ter aan 100 % zullen betoelaagd worden met terugwerkende kracht tot
16 juni 1976 (darum van oprichting van de waterzuiveringsmaatschappij
van het Kustbekken).
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Le 20 février 1976, le Roi a signé un arrêté, en vertu duquel tous
les travaux destinés aux installations d'épuration des eaux seront sub-
ventionnés à 100 % avec effet rétroactif au 16 juin 1975 (date de créa-
tion de la «Waterzwveringsmaatschappij van het Kustbekken ".

11.2.1.2.Evolutie van de vastleggingen: II.2.1.2. E~olution des engagements.

Nationaal Vlaanderen Wallonië Brussel Totaal National Flandre Wallonie Bruxelles Total

1970 311,8 311,8 1970 311,8 311,8

1971 1355,6 1355,6 1971 1355,6 1355,6

1972 1559,5 1559,5 1972 1559,5 1559,5

1973 168t,O 1681,0 1973 1681,0 1681,0

1974 2253,9 2253,9 1974 2253,9 2253,9

1975 2023,4 2023,4 1975 2023,4 2023,4

1976 1414,7 1086,0 265,2 2765,9 1976 1414,7 1086,0 265,2 2765,9

1977 2301,0 1850,0 180,0 4431,0 1977 2301,0 1850,0 180,0 4431,0

0.2.2. Industrieel a/valwater: 0.22. EaUJC industrielles usées :

Il.2.2,1. 5ubsidiepercm12ge: Il..2.2.t. Pourcentage de subventionnement.

Door het koninklijk besluit van 9 april 1975 kuonen roelagen ver-
Iceod worden aan de bedrijven die reeds bestonden op I januari 1975,
voor hun invwcringen voor de: .'3tef'l.uivering.

Oeze toclascn bedr38C" :

45 "10 voor werken die rud, uitscvocrd werden;
45"'10 voor de vastleggingen in de jaren 1975 en 1976;
30 % voor de vudeggingen in de jaren 1977 en 1978;
IS "10 voor de vasdeggingen in de jaren 1979 en 1980.

Il.2.2.2, Evolutie van de vastleggingen :

Begroting 1975 : geen afzonderlijk krediet was op de begroting opge-
nomen. Er werden voor oogeveer 150 miljoen toelagen vedcend (voor
ganl BeIJÎë) op de begroling die voorzien was voor zuivering van de
huishoudelijke afvalwaters.

Vlaanderen Wallonië Brussel Touai

Begroáng 1976
Bqrotinl 1977

1610,8

1100,0

1237,0
1050,0

302,2
100,0

3150,0
2250,0

Toeal 2710,8 z ur» 402,2 5400,0

De Regering heeft beIllit de overblijvende kredieten van de be-
groting 1976 over te hevelen naar het begroóngsjaar 1977. Deze maatre-
gel moet vooral de bedrijven in Walfonië en Brussel toelaren hun
zuiverlnpinscallahcs met overheidssaeun te bouwen, zij het dan aan
30 "10 vanaf 1 januari 1977 in plaats van de 45 "10 die in 1975 en 1976
kon bekomen worden. Van de kredieten ten bedrage V3l1 1610,8 mil-
jocn, 1 237 miljoen en 302,2 miljoen die voor Vlaanderen, Wallonië en
Brussel waren voorzien op de begroting 1976 weTd vascgekgd: 1 574
miljoen voor Vlaanderen, 550 miljoen voor Wallonië en niets in Brussel.

Il.3. Programma 1977 :

11..1.1. Huisholllltli;k a/vll/wllter:

Tabel 2 bevar de lijst der ruds besraande installaties in Vlaanderen;

Tabel 3 bevar de lijst der reeds besraande mstallaues in Wallonië;

Tabel 4 bevar de lijst der insrallaties in aanbouw in Vlaanderen;

Tabel 5 bevar de lijst der installaties in aanbouw in Wallonië;

Tabel 6 bevar her programma voor 1977 in Vlaanderen;
Tabel 7 bevar het programma voor 1977 in Wallonië.

Die rabellen volgen hierna,

En vertu de l'arrêté royal du 9 avril 1975 des subsides peuvent être
accordés aux entreprises qui existaient dès le 1er janvier 1975 pour leurs
in,'estissements en vue de l'épuration des eaux.

Ces subsides s'élèvent à :

45 "10 pour les travaux déjà exécutés;
45 % pour les engagements portant sur les années 1975 et 1976;
30 % pour les engagements portant sur les années 1977 et 1978;
15 % pour les engagements portant sur les années 1979 et 1980.

0.2.2.2. Evolution des engagements.

Budget de 1975: aucun crédit spécial n'était repris au budget.
Sur le budget destiné à l'épuration des eaux domestiques usées, des
subsides ont été accordés pour un montant approximatif de 150 mil-
lions (pour l'ensemble du pays).

Flandre Wallonie TotalBruxelles

Budget 1976
Budget 1977

302,2

100,0

3150,0
2250,0

1610,8

1100,0
1237,0
1050,0

Toraal 5400,02m,O 402,22710,8

Le Gouvernement a décidé de rransfáer les crédits nOD utilisés du
budget 1976 à l'année _budgétaire 1977. Cette mesure doit avant tout
permettre aux entreprises, situées en Wallonie er à Bruxelles. de cons-
truire leurs installations d'épuration à raide de subsides publics, fût-œ
sur base de 30 "10 à partir du Ier janvier 1977, au lieu des 4S % qui
pouvaient être obtenus en 1975 et 1976. Sur les crédits de 1 610,8 mil-
lions, 1 273 milliWISet 302,2 millions prévus en faveur de la Flandre, de
la Wallonie er de Brwtelles au budget de 1976, ODt été engagés:
1 574 millions pour la Flandre. 550 millions pour la WalloDie., tandis
que rien D'est engagé pour Bruxelles.

Il.3. Programme de 1977 :

Il.3.1. Eaux domestiques usées:

Tableau 2 comprenant la liste des installations déjà existantes en
Flandre;

Tableau 3 comprenant la liste des installations déjà existantes en
Wallonie;

Tableau 4 comprenant la liste des installations en voie de construc-
rion en Flandre;

Tableau 5 comprenant la liste des installations en voie de construc-
tion en Wallonie;

Tableau 6 comprenant le programme pour 1977 en Flandre;
Tableau 7 comprenant le programme pour 1977 en Wallonie.

Les tableaux figurent ci-après.
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TABEL 2: VLAAMS GEWEST.

Bestaande rioolu/aterzuiueringsinstallaties.

TABLEAU 2: REGION FLAMANDE.

Installations existantes d'épuration des eaux d'égout.

Plaars

Lieu

Aard van de installarie

Nature de l'installation

Inwoneraanral

Nombre
d'habitants

Eindafrekening

Décompte final

Antwerpen (middenseetor).
Anvers (secteur cenrre) .. , .

Schoten .. , '" .. , , .

Essen

Merksem .. , .. , .
Wilrijk ........•..•...........•
Mol ............•. , '" .
Retie .....• '" .
St-Amands/Schelde .
Tumhout .. , '" .. , .....•
Walem ...•.•...•..............
Gccl •....•..•...........•...
8aarle·HertOfJ ..•..•........•..•
8alen ' .......•...........•..•
Bornem .
Duffel •••••.••••••. , .•.••.••••
IICIC'ß •••••• '" ••• '" •••••••••
Holscade ••...•.....•..... , .. ,
Ti~. - Tirlemont... •.. •.•
8everloo '" '" '" .
Bocholt ..• '" .............•••.•
Eisden·Vucht ..••...•..•...••••
Ma~len .•.•....•....•.•..

Lokerm ..•..••..•....•.••...
Cierurdsberzen. - Grammont ..•
Gent. - Gand •..•.••.•.••..•
Hamme •..•........•••...•••
Sc·Niklaas. - Sc-Nicolas

Nieuwpoort. - Nieuport
Kobijde. - Coxyde .. , ..••.•..•
Oostduinkerke ••••••..... .•.•
Westende •••••.... '" ..... , ...

81ankmberge '" .....•..•..•..•

Knokke '" .••............

Kollektor. - Collecteur.
Bakreriebedden. - Lits bactériens.

Oxydatiesloot. - Fossé d'oxydation
Kollektor. - Collecter,
Aktief slib. - Boues activées.
Bakteriebedden. - Lits bactériens.
Aktief slib. - Boues activées.
Bakteriebedden. - Uts bactériens.
Bakteriebedden. - Lits bactériens.
Bakreriebedden. - Lits bactériens.
Kollektor. - Collecteur.
Baktericbedden. - Uts bactériens.
Bakteriebeddm. - Lirs bactériens.
Bakteriebeddm. - Lits bactériens.
BaJcreriebeddcn. - Lirs bactériens.
Aktief 5Iib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues activées.
Akrid slib. - Boues activées.
Bakteriebeddm. - Urs bactériens.
Akoef slib. - Boues activées.
Akrid slib. - Boues activées.
Bakreriebedden. - Uts bactériens.
Kollektor-pomp. - Pompe collecteur.
Aluid slib. - Boues activées.
Bakteriebedden. - Lirs bactérims.
Kollektor poene. - Collecteur ven.
Bakreriebeddcn. - Lits bactériens.
Bakreriebedden. - Urs bactériens.
Kollektor. - Collecteur.
Aktief slib. - Boues activées.
Pompsuoon. - St200n de pompage.
KoilcIuor. - Collecteur.
Kollektor. - Collecteur.
Pompsulion. - Station de pompage.
Pompsution. - St2tion de pompage.
Spuikom. - Bassin de chasse.
Bakteriebeddcn. - Lirs bactériens,
Aktief slib. - Boues activées.

35000

11 000

1000

24000

15500

6000

40000

2000

7000

4000

16000

21000

7000

5000

23000

11 000

10500

6000

8000

20000

15000

18500

80000

Il 000 - SO 000

2S 000 - 150000

127,0

82,0
9,0

34,3

14,1
0,9

24,3

30,7
54,9
19,9

16,4

3,6

7,6
12,9

39,8

74,4
22,9

32,9

4,7
15,3

25,6
17,3

15,09,9
10,1

26,1
36,5

25,4
70,2
5,7
8,8

19,7

0,7
7;183,2

26,6
1,1

24,2

(1976)

(1974)
(1974)

(1975)

(1970)

(1975)

(1968)

(1976)

(1976)

(1963)

(1973)

(1974)

(1964)

(1967)

(1966 -s7-72)

(1975)

(1945)

(1974)

(1974)

(1968)
(1974)

(1969)

(1973)

(1970)

(196S~
(1961-70)

(1961)

(1961)
(1967-70)

(1967)
(1972)

422 500 - 586 500 1041,4
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TABEL 3: WAALS GEWEST.

Bestaande uraterzuiueringsinstallaties.

4-XXI (1976-1977) N. 3

TABLEAU 3: REGION WALLONNE.

Installations existantes d'épuration des eaux d'égout.

Plaars Inwoneraantal Eindafrekening

Décompte finalLieu

Aard van de installatie

Nature de l'installation Nombre
d'habitants

Awans .

Veroux-Liers

Butgenbach

Oupeye ••.

Saivé

Soumagne .•..........

Waremme. - Borgworm .

Bastogne .

Bertrix ....•.......•..•••...

Habay-la-Neuve
let H<lYons
Mais.in • '" ..•..••..•.••....•
Porcheres.c
5ltxkem
8cmntn •.• ••. •••
Chevetogne ••• ••• •..
EghC7A!c •••• ••• ,. •• •• " •••• "
Florennes .•••.•...•.••...•••..
foy·noue·Dame .

Havelange •.••.••.•

rhilippeviUe ••••.•...•..

Sp>, '" '" '" '" •••••••••••••••
Vron ... '" ..•• ,. '" .....••..
Wierde '" '" '" ..•.•••.•••.•••
WinclUle '" '" ..••.•..•••.•••
Moustier/Sambre '" .•.... '" •••

Waœrloo .•••••..•...•••.••..•

Ronuée .•..•..•.•.• '" ••••.•
Fleurus .•. ••••..••...•
Wafmuel '" ., ••••..•

Bakteriebedden. - Lits bactériens.

Bakreriebedden. - Lits bactériens.

Stabilisatiebekken. - Bassins de stabilisation.

Stabilisatiebekken. - Bassins de stabilisation.

Stabilisatiebekken. - Bassins de stabilisation.

Stabilisatiebekken. - Bassins de stabilisation.

Oxydatiesloot. - Fossé d'oxydation.

Bakreriebedden. - Lits bactériens.

Oxydariesloot. - Fossé d'oxydation

Stabilisatiebekken. - Bassins de stabilisation.

Bezinking. - Formation de dépôts.

Bezinking. - Formation de dépôts.

Bezinking. - Formation de dépôts.

Bakteriebedden. - Lits bactériens.

Oxyd:lliesloot. - fossé d'oxydation.

Aktief slib. - Boues activées.

Bakteriebedden. - Lits bactériens.

Bakteriebedden. - Lits bactériens.

Oxydatiesloor. - Fossé d'oxydation

Balaeriebedden. - Lits bacrériens.

Bakteriebedden. - '-its bactériens.

Bakreriebedden. - Lits bactériens.

Bakreriebedden. - Lits bactériens.

Oxydatiesloot. - Fossé d'oxydation.

Biologische schijven. - Disques biologiques.

Biologische schijven. - Disques biologiques.

Bakteriebedden. - Lits bacrériens.

Biologische schijven •• Disques biologiques.

Bakteriebedden. - Lits bactériens.

Aktief slib. - Boues activées.

6000

25000

2200

2300
6000

6000

10000

10000

600

2800
200

1000

430

1000

3800
2200

5000

6100

150

3000

3000

600

600

600

3075

2600

15000

6500

9000

400000

526430

6,4

67,1
6,2
6,5

11,6

6,7
12,4

8,7
3,7

7,7
1,2

0,4
1,2

(1954)

(1969)

(1973)

(1957)

(1952)

(1959)

(1967)

(1959)

(1974)

(1972)

(1972)

(1962)

(1970)

12,9
7,5
3,8
3,6
0,7
9,4
4,0

(1976)

(1973)

(1960)

(1959)

(1968)

(1971)

(1959)

(1961)

(1972)

(1973)

(1975)

(1974)

(1970)

(1976)

(1960)

(1972)

1,7

1,8

15,0

8,0

47,6
28,0

9,6
364,6

658,4
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TABEL 4: VLAAMS GEWEST.

\YIaterzuiueringsinstallaties in aanbouur.

TABLEAU 4: REGION FLAMANDE.

Installations d'épuration des eaux en voie de construction.

Plaats

Lieu

Aard van het werk

Nature des travaux

Inwoneraantal

Nombre
d'habitants

Aanbestedings-
bedrag

van de werken
in uitvoering

Nog vast
te leggen

Montant
de l'adjudication

des travaux
en voie d'exécution

Encore
à engager

Antwerpen (middensector). - An-
vers (secteur centre) . 580,7 30

290
Oostmalle'

Brasschaat

Burcht

Essen •••••••••••••.•
Kalmthout •..•......

Merksem
Mol •...
Nijlen ...
Herentals
Vosselaar
Vonelaar
Westerlo

Wilrijk (Struisbeek)

Moruel (Koudebeek) ...•....•...

Gcel ••..•••

Grobbendonk .•. .. ...••..
Merltspbs .....•..•...•....•...
Bouwel ••.•.•••••.•••.•..•••.

Beene ..•..•..•
Dessel •..•.••••
Wiemorsr

Bree ••••• , •...••••.....•.•••.
Genk ..•..•..•...............

Koersel •...•.. . ..
Edegemse beek
Boutersembeek
Lommel •...

Opglabbeek
Tessenderloo

Zonhoven ... '"
Eeklo •........

Gent. - Gand .

Oudenaarde. - Audenarde ...

W:lchtebeke

Aktief slib. - Boues activées.
Kollekroren, - Collecteurs.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektoren. - Collecteurs.
Bakteriebedden. - Lits bactériens,
Kollektor. - Collecteur,
Oxydatiesloot. - Fossé d'oxydation.
Kollektor, - Collecteur.
Kollektor. - Collecteur.
Bakteriebedden + aktief s\ib. - Lirs bac-

tériens + boues activées.
Aktief slib. - Boues activées.
Pompstations. - Stations de pompage.
Bakteriebedden. - Lirs bactériens.
Aktief slib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues activées,
Pompstation. - Station de pompage.
Aktief slib + kollektor. - Boues activées

+ collecteur.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Colleereur.
Aktief slib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues actina.
Kollektor + pomp. - Collecteur +

pompe.
Balcteriebedden. - Lirs bactériens.
Aktief slib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.
B3kreriebedden. - Lirs bactériens.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.
Aktief slib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues activées.
Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.
Bakteriebedden. - Lits bactériens.
Bakreriebedden. - Lirs bactériens.
Kollekror, - Collecteur.
Aktiei slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.
Kollekror + pomp. - Collecteur +

pompe.

Kollekror + pomp. - Collecteur +
pompe.

Aktief slib. - Boues activées.

325000

12500

50000

22000

50000

125000

UOOO
36000
16000

71000

45000

48000

40000

5500
4000

27000
20000
51000

6000-50000
62000

19000
40000
40000
35000

40000
3000

15000

5000

29,3
10,8

126,8
74,0
77,4
3:J
5,6

141,8

174,7
42,8

85,8
135,1
24,3

18,4
351,0

79

300,3
74,1

162,5
17,1
75,4

4,5

28,4
18,7
21,1

84,9
33,6

206,7

62,5
116,88,9
56,6
40,7
39:J
99,7
82,5
61,5

3,0
3,0

26,4
5,4

586,7 3 937 (koII. + zuiv.
insr, - coli. + inst,

d'épur.)

200139,2

4,8
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Plaats

Lieu

Aard van het werk

Nature des travaux

Inwoneraantal

Aanbestedings-
bedrag

van de werken
in uitvoering

Nog vast
te leggen

Encore
à engager

Westende .

Nieuwpoort. - Nieuport .

Oostende. - Ostende .

Blankenberge

Knokke-Heist

Blankaart

Lichtaart

Nieuwpoort. - Nieuport •.•....

BruW (ABC). - Bruget (ABC) •
Eeklo ..•......•..............

Kollektor, - Collecteur,

Pers. - Presse.

Aktief slib. - Boues activées.
Kollekroren + pomp. Collecteurs +

pompe.

Kollektoren + pomp. Collecteurs +
pompe.

Aktief slib. - Boues activées.
Kollektoren + pomp. - Collecteurs +

pompe.

Kollektoren. - Collecteurs,

Aktief slib. - Boues activées.
Kollektor. - Collecteur.

Kollektor. - Collecteur,

Kollektor. - Collecteur.

Kollektor. - Collecteur.

KCllleluor van het aktief slib + kollektor Albenkanaal. - Collecteur des boues
activées + collecteur canal Alben.

TABEL S: WAALS GEWEST.

Wtzler..uivni"gsiruI411atit!S in aanbollUl.

Nombre
d'habitants Montant

de l'adjudication
des travaux

en voie d'exécution

997

1140

348

150

600

680

Installations d'épuratio" des eallJCen voie de c:onstnlaion.

500 000-625 000

28,0

5,0
906,1
135,0

Plaats

Lieu

Aard van het werk

Nature des travaux

104,8

uoooo 208,4
95,8

Nog vast
releggen

Encore
à engager

50000

119,6
60,5
72:J
95,2

59,8

36,4

Fexhe-le-haut-Clocher Aktief slib. - Boues activées. 3000 8,3

Fooz Aktief slib. - Boues activées. 3000 8,6
Ste-Cécile Oxydatiesloot. - Fossé d'oxydation. 700 3,5

Witry Oxydariesloot, - Fossé d'oxydation. 100 1:J
Roselies .... Aktief slib. - Boues activées. 300000 388,4 180
Agimont Stabilisariebekken. - Bassin de stabilisation. 1300 8,0
Cerfontaine Aktief slib + defosfatering. - Boues acri- 5000 18,2

vées + déphosphatation.
Thiérache ... Aktief slib. - Boues activées. 2000 12,0

315 100 448,9

2061000

550000

6174,6

4160,7

TABLEAU 5: REGION WALLONNE.

Inwoneraantal

Aanbest1:dings-
bedrag

van de werken
in uitvoering

Nombre
d'habitants Montant

de l'adjudication
desttavaux

en voie d'exécution
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TABEL 6: VLAAMS GEWEST.

Programma uoor de u/a.terzuiuering 1977.

Beschikbaar krediet: 1977
Programma: 1977 .
Konrrakruele verbintenissen

ningen, eindafrekeningen)

Te kort .

1502
(prijsherzie-

600

Fysisch programma 1977.

- 801

I H4 I

TABLEAU 6: REGION flAMANDE.

Programme d'épuration des eaux 1977.

13U1 Crédit disponible: 1977 .
Programme 1977 .
Engagements contractuels (revisions de

prix, comptes finaux) ...

15Ul
1301

6UO 31Ul3101

Déficit

Programme physique 1977.

- 801

Plaats

Lieu

Aard van her werk

Nature des navaux Priorité

Raming (miljoen)Prioriteit

Estimation (millions)

Oostende. - Ostende ...

Weslende

Blankaart

Leuven, - Louv.ain

Mechelen. - Malines ...

DiC$l

Lor: electricireir, - Lot : électricité.

Rioolgemaal I. - Pompe d'égout l.
Zuiveringsinstallatie. Installation

d'épuration.

Zuiveringsinstallatie.
d'épuration.

Installation

Zuiveringsinstallalie.
d'épur.nion.

Insrallarion

KolIeklOr. - Collecteur.
Zuiveringsinslallatie.

d'épuration.
Installation

Zuiveringsinstallalie.
d'épuration.

Zuiveringsinstallatie.
d\·i)Uration.

Installation

Installation

Cent. - Cand ... ... .•. ... ..• Zuiveringsinslallatie. - Installation
d'épuration.

Kollektor Rabot. - Collecteur du
••Rabot-,

Oudenaarde. - Audenarde .•• Zui\'eringsinsr.dlalie. Installation
d'épur.ltion.

Aalst. - Alost ••.••••..•. , ..• Zuiveringsinstallatie. - Installation
d'épuration.

l>endennonde. - Tcnnonde... Zui\·eringsinstall3tie.
d'épuration.

Edegem ... .•• ... ... ... ... .•. Zeiveringsinstallatie.
d'éperation.

InstaDation

Installation

Konlich ... ... ... ... ... ... ... Zui\'eringsinsrallatie.
d'épuranon,

Anl\\'erpen (middenscclor).
Anvers (secteur centre)

Merksem

Lichtaart

Opglabbeek

Turnhout

Genk
Kollektor van hcr Alberrkanaal.

- Collecteur du Canal AI·
bert .

Installation

Slibdrogïng. - Séchage des boues.

Kollekror. - Collecteur,

Zuiveringsinsrallarie, Installation
d'épuration.

Slibbehandeling. - Traitement des
boucs.

Kollekror, - Collecteur.

Kollektor, - Collecteur.

In werking stellen van zuiveringsinstallatie in aanbouw. -
Mise en activité de l'installation d'épuration en voie de
construction __ '" .,.

Zuivering van de afvalwaters waarvan kollektoren in aan-
bouw zijn. - Epuration des eaux usées dont les collec-
teurs sont en voie de construction .

Zuivering van de afvalwaters waarvan kollektoren in aan-
bouw zijn (Bescherming van het spaarbekken). - Epura-
tion des eaux usées dont les collecteurs sont en voie de
construction. (Protection du bassin d'épargne) .

Zuivering van de Ijsse voor aanleg van spaarbekken met
warer o.m, van de Ijsse, - Epuration de l'Ijsse en vue
de la construction d'un bassin d'épargne alimenté no-
tamment par l'eau de l'Usse ........•............. ,.

Stedeliik centrum: aanvang van de bouw van zuiverings-
installatie voor zuivering van de Dijle in overeensrem-
ming met zuivering van de Dijle in Waals landsgedeelte.
- Centre urbain: début de la construction de l'installa-
tion d'épuration de la Dyle de concen avec l'épuration
de la Dyle dans la partie wallonne du pays .

Idem als leuven. -Idem que pour Louvain ._ .

SrNelijk centrum : aanvang van de zuivering voor de eli-
minatie van de grote srankhinder van de Demer. -
Centre urbain: début de l'épuration en vue de l'élimi-
nation des mauvaises odeurs provoquées par le Demer .

Stedelijk centrum: aanvang van de zuiveting van her af-
valwater voor de kollekroren in aanleg. - Centre ur-
bain: débur de l'épuration des eaux usées pour Ics col-
lecteurs en voie de construction

Stedelijk centrum: aanvang van de zuivering van de Ba-
venscbelde. - Centre urbain: début de l'épuration du
Haut Escaut .•••...........•....... _ .....•......

Stedelijk centrum: aanvang zuivering voor de eliminatie
van grote stankhinder van de Dender, - Centre urbain :
début de l'épuration en vue de l'élimination des mauvai-
ses odeurs de la Dendre .

Idem aIs Aalsr. - Idem que pour AlOSt •..............

Burgerlijke bouwwerken van zuiveringsinstallatie in aan-
bouw (Edegemse beek). - Travaux de génie civil de
l'installation d'épuration en voie de construction (Ede-
gemse beek) .

Burgerlijke bouwkunde van zuiveringsinstallarie in aan-
bouw. - Travaux de génie civil de l'installation d'épu-
ration en voie de construction .

A~:erking .van bestaande installarie, - Achèvement de
Imstallaoon elOstante .

Verhoging van de belasting voor bestaande insrallarie, -
Augmentation de la charge de l'installation existante ...

Bescherming van naruurgebieden Zegge en Snepkensvijver.
- Protection des sires naturels Zegge et Snepkensvijver

Afwerking van installarie in aanbouw. - Achèvement de
l'installation en "oie de construction ..

Verhoging van de belasting voor bestaande installarie. -
Augmentation de la charge de l'insrallarion existante .

Idem als Turnhout. - Idem que pour Turnhout .
Werken voor her in hedrijf srellen van hesraande kollek-

toren en zuiveringsinstallarie. - Travaux pour la mise
en activité des collecteurs et de l'installation d'épuration
existante .

120
110

100

100

50
100

150
150

60

150

")76

60

511

50

115

106

30

79

!UII

50
33

2011



TABEL 7: WAALS GEWEST.

Programma voor de u/aterzuiuering 1977.

Beschikbaar kredier 1977 .
Programma 1977 , .

1850
1709
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TABLEAU 7: REGION WALLONNE

Programme d'épuration d'eau 1977.

Crédit disponible 1977 .
Programme 1977 .

1850
1709

Plaats Aard van de installatie Raming

Lieu Nature de J'installation

Zuiveringssrarion. - Station d'épur,

Moerriool IV. - Coll. IV.
Moerriool V. - CoU. V.
Bez. moerriool III. - Déc. col. III.
Moerriool v.d. Haine.. - Coll de la Haine.
Moerriool. - Coll.
Moerriool. - CoU.
Zuiveringsstarion, - Station ép.

Zuiveringssrarion, - Station ép.

Moerriool. - Coll.
Moerriool. - Coll.
Zui"eringsstaliol1. - Station 1.1>.

Waver. Wavre
Waver. Wavre
Waver. Wavre
Wa,·er. Wavre

Tubekc. - Tubize
Nijvel. - Nivelles .
Louvain-Ia-Neuvc ...

Roselies .
Aco1. •••.••..••
Bies"," .
Hlll1·,ur·LesM: '"
San·Bc:rnard
VreiiC·sur·Scmoili .
MeW1i1·SI, BlailC .
Bierwart ., , •., ••,
Vc:nc:imont .
Metter ...
Eupen '"
Hamoir ...
Arlon. - Aarlen
Alhus

Aub3ngc
Wellen ."

Moerriool. - Coll.
Zuiveringsstarion. - Station 1.1>.
Zui"eringsstation. - Station ép.
Zuiveringssranen, - Station ép.
Zuiveringssrarion, - Srarion ép,
Zuiveringsstation. - Station ép.

Tc:neinde mer de beschikbare krNieten zo vlug mogelijk tor een
zichlbaar resultaar voor on7.e walerlopen re komen. is her noodzakelijk
dar in de toekomsr, .111«11 lulke onrwerpen worden uirgewerkt die
betrekking hebben op grote bevolkingscenrr3 en die beogen her wer-
kelijk op «11 bepaald ogc:nblik opgevangen afvalwarer re zuiveren,
met «11 5)'51«11I w33rvan de conœprie een larere uitbreiding moet
mogelijk maken naargelang de toename van her gecollecteerde afval-
water.

Voor de zuiveringsgraad moer zo•.ccl mogelijk in een eerste fase
de zwaarste "ervuiling "erwijderd worden,

De verfijning •.an deze zuiveringsgraad zalook in de roekomsr
moeren gebeuren naargelang meer kredieten beschikbaar zullen zijn.

Om re vermuden dar de bcken en de landelijke warerlopen sreeds
verdet hun vrocgere functie verliezen voor de natuurlijke zui"ering
van de afvalwaters van landelijke gebieden mer geîsoleerde woning-
bouw, moer de :lanleg van rioleringen in deze gebieden ontmoedigd
worden.

Een \'ijfjarenplan voor de warerzuivering is op dit ogenblik in
voorbereiding, zodat met de bouw van de geplande zuiveringsinsral-
lanes de belangrijksre bezoedelings vrachr uit onze srromen en rivieren
daarmee zal verwiiderd worden (zie ook verder • lndustrieel afvalwa-
rer) -,

hl functie "an deze ranonahsering van de waterzuivering is in rabel-
len 6 + 7 her programma van 1977 wecrgegeven dar rekening houdt
mel de volgende priorireircn :

(I) zovecl mogelijk een aanvang IC maken mel de znivering van
de afvalwarers V:1II grote srcdcliikc centra;

(2) her in werking brcngen van zuiveringsiusrallatics die reeds gedeel-
relijk zijn uirgevoerd;

Bekken

Bassin Estimation

Lasne (Dijle). - Lasne (Dyle)
Lasne (Dijle). - Lasne (Dyle)
Lasne (Dijle), - Lasne (Dyle)
Lasne (Dijle). - Lasne (Dyle)

Zenne, - Senne
Zenne. - Senne
Zenne. - Senne

Dijle. - Dyle
Samber, - Sambre
Samber, - Sambre
Samber, - Sambre

Maas. - Meuse
Maas. - Meuse

Semois
Maas. - Meuse
Maas. - Meusc
Maas. - Meuse

Samber. - Sambre
Verder. - Vesdrc
Verder. - Vesdre

Semois
Chiers
Chiers

Maas. - Meuse

300
15

12
40

300
8

20
120
200
200

30
16

6
6
6
3,2
5
3

94
20

124

110

57
14

Toraal. - ToraI ••. ,•. 1709

Afin que les crédits disponibles aienr au plus rôt des effets déce-
lables sur nos COUlS d'cau, il importe de D'élaborer à l'avcmr que
des projets rouchant de grands centres de population er visanr à
épurer effectivement les caux usées collectées à un certain moment
selon une méthode dont la conception permette des extensions ulté-
rieures en fonction de l'accroissemenl du volume des caux résiduaires
recueillies,

En ce 'lm concerne le degré d'épuration, il convient, au cours d'une
première phase, d'éliminer la pollution la plus grave.

L'améliorarion de ce degré d'épuration devra s'effectuer par la suite
en fonction de l'accroissemenr des crédits disponibles,

Afin d'éviter que les ruisseaux et cours d'cau ruraux continuent
de prendre leur fonction initiale d'épuration naturelle des cau." usées
dans les régions rurales à habitat disséminé, il convient de décourager
l'aménagement d'égouts dans ces régions.

Un plan quinquennal en matière d'épuration de l'cau est actuelle-
ment en cours de préparation. Il permettra, par l'aménagemenr des
installations d'épuration envisagées, d'éliminer la principale poUution
de nos fleuves el rivières (voir également ci-dessous : • Eau." usées
industrielles .).

En fonction de cene rationalisation de l'épuration de l'eau est pré-
senté, dans les tableaux 6 + 7, le programme pour 1977, lequel tient
compte des priorités suivantes :

(1) débuter, dans la mesure du possible, par l'épuration des eaux
usées des grands centres urbains;

(2) mettre en service des installations d'épuration partiellement
achevées;
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(3) de sanering van zeer zware verontreinigde gebieden waar de
bevolking zeer veel hinder ondervindt;

(4) her beschermen van bedreigde natuurgebieden;
(5) her operationeel maken van de kollektor van het AlbertkanaaI.

Dit programma zou eventueel kunnen aangepast worden naargelang
de uitslagen van de voorbereidende srudies,

Il.3.2. Indusrrieel afvalwarer:

a) De bedriiuen die zel] bun ajualu/ater zuiueren.

In de wet van 26 maarr 1971 is voorzien dar de bestaande indus-
rriële bedrijven die hun afvalwarer zeff zuiveren van een rijksregernoer-
koming kunnen genieten. Hiervoor werd het hogergenoemd initiarief
van her koninklijk besluir van 9 april 1975 genomen.

[ 86 ]

(3) assainir des regions fortement polluées où la vre est particu-
lièrement incommode pour la population;

(4) protéger des régions naturelles menacées;
(5) rendre opérationnel le collecteur du Canal Albert.

Ce programme pourrait subir des adaptations en fonction des résul-
tats des études préparatoires.

II.3.2. Eaux usées industrielles.

a) Entreprises effectuallt répuration de leurs eaux usées.

La loi du 26 mars 1971 prévoir la possibilité d'une intervention de
l'Etat en faveur des enrreprises qui procèdent elles-mêmes à l'épura-
tion de leurs eaux usées. Tel était l'objet de l'arrêté royal du 9 avril
1975.

De begrotingen van 1976 en 1977 voor deze toelagen zijn (in mil- Les budgets affectés à ces subventions en 1976 et 1977 s'élèvent à
[oen F) ; (en millions de F) :

Vlaanderen Wallonië Brussel Flandre Wallonie Bruxelles

1976 1610,8 1237,- 302,2 1976 1610,8 1237,- 302,2
1977 1100,0 1050,- 100,0 1977 1100,0 1050,- 100,0

2720,8 2287,- 402,2 2720,8 2287,- 402,2

Met de: lOt nu IM ingediende dossiers van ontwerpen van indus-
Irii:le luiveringsinl1.11131ieskan vooropgesleId worden dat de bedragen
voon,ien in de Mgr<Jlingen van 1976 en 1977 zeker volledig zullen
gebruikt worden.

Dil becekenl een belangrijk financiï:le inspanning van de bedrij\'en
om hun afVldwóuers re zuiveren. Het rotaal bedrag van de werken die
lullen uilgevoerd worden kan geraamd worden op 14,5 miljard. De
vermindering van de veroncrc:iniging die met deze invesreringen zal
gerealiseerd .·orden bedraagt ± 12 miljoen inwoner-equivalencen, her-
7.ij nagenoeg dezelfde verontreinigende belasting aIs de biologische
belasting afkomsóg van de bevolking.

Om van deze rijksccgenKJetkoming te kunnen genieten moeten de
bedrijven aan een nieuwe lozingsvergunning voldoen die opgesteld
wordt ingevolge een algemeen lozingsreglemenl en seetori.::le lozings-
voorwaarden.

Om een concurrenriï:le scheeflrekking te vermijden russen de bedrij-
ven van een7.elfde seaor lenge"olge van v~rschillende verplichtingen
voor de kwalileir van het gezuiverd afvalwarer, werden reeds 19 be-
sluilen met seetoriële lozingsnonnen gepubliceerd (Belgisch StiUltsblad
van 29 september 1976), die alle bedrijven uit eenzelfde sector gelijk·
schakelen.

Deze sectoriêle nonnen slaan op volgende induslrieën:

- papic!pap, papier en kanon;
- g!asni,vefhád;
- slachthuizen;
- leerlooierijen;
- pelroleumraffjnaderijen;
- sleenkoolmijnen;
- suikerindustrie;
- produklie van vi~;
- cokesbedrijven;
- wasserijen;
- mekaniek, koudebewctking en oppervlaklebehandeling der meta-

len;
- ~roenlenconserven;
- Ijzer- en sraalwinning langs vloeibare ~'eg:
- visverwerkende niiverbeid;
- bierbrouwerijen, mouterijen, drankcondirioneringsbc.-drijven en

oouelaril·en:
- \\'0 w:'lsscrijen;
- IClClielveredeling;
- non-ferremeralen,
- slokerijen en gistfabrieken,

Voor volgende sectoren zijn de normen in voorbereiding :

- opslagplaatsen van brandsroffen,
- reinigen van varen en wagens;
- peroxydeindustrie;
- drukkerijen;
- asbesr-rementbedrijven;
- derergenren,
- groeven en cementbedriiven;
- versroffcnindusrrie,
- aardappclverwcrkende bedrijvcn;
- farrnaceutische niiverheid;
- verfindustrie;
-- perrochcmie;

Compte tenu des projets d'installations industrielles d'épuration
figurant dans les dossiers introduits, il est permis d'escompter que
les montants prévus aux budgets de 1976 et 1977 seront certainement
urilisés dans leur intégralité.

Cela représente un effort financier considérable de la pan des
entreprises en vue d'épurer leurs eaux usées. Le montant total des
travaux qui seront exécutés peut être évalué à 14,5 milliards. La dimi-
nution de la pollution qui résultera de ces investissements se situera
aux environs de 12 millions d'équivalents-habitants, soit quasi l'équi-
valent de la charge polluante biologique produire par la population.

Pour pouvoir bénéficier de Cette intervention de l'Etat, les entre-
prises doivent répondre aux critères d'une nouvelle autorisation de
déversement résultant d'un nouveau règlement général sur le déver-
sement et de conditions sectorielles de déversement.

U a déjà été publié à ce jour 19 arrêtés comportant des Dormes
sectorielles de déversement (Moniteur belge du 29 septembre 1976)
qui assimilent toutes les entreprises d'UD même secteur, afin d'éviter
les distorsions en matière de concurrence pouvant résulter, pour les
entreprises d'un même secteur, des diverses obligations relatives à la
qualité des eaux usées épu~

Ces normes sectorielles concernent les industries suivantes:

- pites à papier, papier, canons;
- industrie verrière;
- abattoirs;
- tanneries;
- raffineries de pétrole;
- charbonnages;
- industrie du sucre;
- production de viscose;
- cokeries;
- blanchisseries;
- mécanique, rransformation à froid et traitement de surface des

métaux'
- c~nserveries de légumes;
- sidérurgie à chaud;
- préparation du poisson;
- brasseries, malteries, entreprises de conditionnement et de mise

en bouteille des boissons;
- lavage de la laine;
- achèvemem texnle;
- métaux non ferreux;
- distilleries er levureries,

Les normes SOnt en cours de préparation pour les secteurs suivants :

- entrepôts de combustibles;
- lavage de tonneaux er de véhicules;
- industrie du peroxyde;
- imprimeries;
- production de ciment d'abesre,
- détergents;
- carrière cr cimenteries;
- fabrique de graisses;
- industries de transformation de la pomme de terre;
- industrie pharmaceutique;
- industrie de la peinture;
- pétrochimie;



- chloorproducerende nijverheid;
- pesticidenprodukrie,
- gechloreerde koolwarersroffenprodukrie,
- varkenshouderijen;
- meststoffenindustrie.

b) de bedrijuen die hun ajvalu/ater niet zel] zuiueren.

De bedrijven die omwille van hun geografische ligging ofwel van de
roxicireit van hun vervuiling, hun afvalwater door een gemeenschap-
pelijke zuiveringsinstallarie laren behandelen zijn door de wer van
26 maart 1971 over de bescherming van de oppervlaktewateren tegen
verontreiniging principieel gehouden heffingen te betalen om de inves-
terings- en bedrijfskosten die hieruit voortspruiten rerug te betalen,
Dezelfde wer heeft voorzien dar de uitgaven die daaruit voonvloeien
voor de drie op te richten waterzuiveringsmaarschappijen voor de bek-
kens van de Kusr, Schelde en Maas, kunnen gelijkgeschakeld worden.

Reeds in 1973 heeft de '« Conseil économique régional pour la Wal-
Ionie. gevraagd om deze gelijkschakeling uit te voeren door middel
van een egalisatiefonds. Na gunstig advies van de Gewestelijke Eco-
nomische Raden voor Vlaanderen en Brussel heeft de Regering zich
daarbij aangesloren, zodar in ber koninklijk besluir van 10 september
1975 over de regionalisering van bepaalde aspecten van her warerbe-
leid, uirdrukkelijk nationale rarieven worden voorzien voor de heffin-
gen die aan de industriëlen en particulieren op te leggen zijn.

Tot nu roe is alleen de Waterzuiveringsmaatschappij van de Kust
operarioneel en worden aldaar heffingen opgelegd.

Om aan dC1~ nadelige en onroelaatbare roestand voor de bedrijven
die 7~lf zuiveren of die op het gebied van ber Kustbekken zijn gele-
gen, een cinde té maken is her nodig her narionaal rarief zo vlug
iiIo8cfijk in le voeren.

Cellien de: bckkenmaarschappijen van de Schelde en de Maas nog
nier werden opgerjcht is het noocJl<3kelijk, in afwachring hiervan, de
heWnJCft vo'aml nariona'e tarievm door de Staat re laten innen.
Hiervoor il een wijziging van de wer van 26 maan 1971 noodzakelijk.

JU. - H,",YUil- ea afvalverwerking.

BftIOeItlhedm.

1. Tot nu roe werden de initiatievm in dit verband genomm door de
gemeenten en de inl'ft'communales.

Het depanemenr van Volksgaondheid trad enkel op als subsidie-
vertenende overheid (60 %). Met de Wet van 1 augusros 1974 over de
voorbereidende regiona'istring behoon deze materie ror de regionale
bcvoeadheden, he1i2've de maatrege'en die een normatief karakter heb-
ben of die de Vo'k5glCZODdhcidbetreffen.

2. Ownieht Villi Je inst41l4/wl.

Met de artikelen 8, 9 en 10 (zie hierna) wordt een ovenichr gegeven
van de huiswilverwcrkinpinsraJJaties die in werking of in opbouw zijn.
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- industrie productrice de chlore;
- production de pesticides;
- production d'hydrocarbures chlorés;
- porcheries;
- production d'engrais.

b) entreprises /l'eltectuallt pas l'épuration de leurs eaux usées.

La loi du 26 mars 1971 sur la protection des eaux de surface oblige,
en principe, les entreprises qui, en raison de leur situation géographique
ou de la toxicité de leur pollution, confient le traitement de leurs
eaux usées à une station d'épuration commune, à payer des prélève-
ments afin de rembourser les dépenses d'investissement et de fonc-
tionnement qui résultent de cene situation. La loi prévoit également la
possibliré d'assimiler les dépenses qui en résultent pour les trois socié-
tés d'épuration d'eau à créer pour les bassins côtier, de l'Escaut et de
la Meuse.

Dès 1973, le Conseil économique régional pour la Wallonie pro-
'posait que cene assimilation s'effectue par le truchement d'un fonds
d'égalisation. Le Gouvernement s'est rallié à cene proposition après
l'avis favorable des Conseils économiques régionaux pour la Flandre
et pour Bruxelles, de sone que l'arrêté royal du 10 septembre 1975 sur
la régionalisation de certains aspects de la politique de l'eau prévoit
expressément des tarifs nationaux en matière de prélèvements à impo-
ser aux industriels et aux particuliers.

Seule la • Warerzuiveringsmaarschappij van de Kust » est acruelle-
ment opérationnelle et impose des prélèvements dans san ressort,

Il importe d'instaurer au plus tôt le tarif national afin de mettre un
terme à cette situation défavorable et inadmissible pour les entreprises
assurant elle-mêmes l'épuration ou qui sont implantées dans le bassin
côtier.

Les soeiérés des bassins de l'Escaut et de la Meuse n'étant pas encore
constituees, il importe, en attendant, que l'Etat effectue les prélève-
ments selon des rarifs nationaux. Il est nécessaire, pour ce faire, de
modifier la loi du 26 mars 1971.

m. - Traitement des ordures méDagères et des déchets.

AttributiOtfS.

1. Jusqu'à práent, les initiatives en cette matière étaienr prises par
'es communes et les intercommunales.

Le départemenr de la Sanré publique se bornait à octroyer des sub-
sides (60 %). En venu de la loi du 1er août 1974 relative à la régio-
nalisation préparatoire, cene matière relève de la compétenee des
régions, exception faite des mesures à caractère normatif ou concernant
la Santé publique.

2. Tableau S}'1JOptique Jes installations.

Les tableaux 8, 9 et 10 (voir ei-après) donnenr un aperçu des installa-
tions utilisées pour le traitement des ordures ménagères, installations
qui sonr en activité ou en cours de construction.

3. Vi/gaum voorVen in Je begrot;"g 1m. 3. Dépenses prévues au budget porn 1977.

Vlaanderen WaJJonic! Brussel Globaal Flandre Wallonie Bruxelles Global

1977 .......... 622 130 90 842 1977 .• ................... 622 130 90 842
Plan 1976-1980 900 660 100 1660 P'an 1976-1980 900 660 100 1660

In raheJJen I t en 12 (zie hierna) is het fysische programma voor
1977 JC&1C"en.

4. Be/ml.

De Belgische bevolking produceen ongeveer 2,7 miljoen ron/jaar
huishoudelijk arval, rerwijl de industrie tussen 12 en IS miljoen ron/jaar
vaste afval heeft. Van deze laatste :lfv:l1 is een p:deelre giftig en dienr
derhalve in speeia'e verwerkingscentra verniengd re worden. Deze acti-
vircir va'r onder de bevoegdheid van de Minisrer van Tewerksrelling
en Arbeid. Een veel grorer gedeelre van de industriële afval komr tOt nu
toe meestal in de narour eerechr, Men moer toegeven dar deze afval de
bevoegde overheid (gemeenre, provincie., staat) tor nu minder bekom-
merd heeft dan de huishoudelijke.

Sinds 3 jaar werd een smdieopdracbr roevertrouwd aan de Vlaamse
provinciale Economische Raden om, in samenwerking met her Srudie-
centrum voor Kernenergie te Mol, een invenraris re maken van alle
afval met de bedoeling hiervoor een globale leefmilieuvriendelijke oplos-
sing re vinden.

In Wallonië werd een dergelijke opdrachr gegeven aan de • Société de
Développement régional pour la Wallonie -.

Voor Vlaanderen heeft dit geleid tor ecn hcrindeling van de bedie-
ningsgebieden voor verwerkingscentra (besraande en nog op te richten).

Les tableaux 1t et 12 (voir ei-après) reflèn:nt le programme physique
pour lm.

4. Politique.

La population belge produit, annuellement, environ 2,7 millions de
ronnes d'ordures ména~, tandis que le volume des déchets solides
en provenance de l'industrie oseille entre 12 et 15 millions de tonnes
par an. Une partie de ces derniers déchets étant toxiques, il couvient
de les fain: détruire par des centres de traitement spécialisés. Cette acti-
vité mm: dans les attributions du Minism: de l'Emploi et du Travail.
Acruellement, une partie bien plus imponante des déchets industriels est
déversée le plus souvent dans la nature, Foree est de constater que
jusqu'à présent les pouvoirs compétents (communes, provinces, Etat) se
sont beaucoup moins préoccupés de ces déchets que des ordures ména-
gères.

Depuis trois ans, les Conseils économiques provinciaux flamands,
en collaboration avec le Centre d'étude de l'énergie nucléaire de Mol,
se sont \'US confier une misison d'érode consistant à inventorier l'en-
semble des déchets, dans le but d'apporter à ces problèmes une solution
globale, respectueuse de l'environnement,

En Wallonie, une mission semblable a été confiée à la «Société de
Développement régional pour la Wallonie », En Flandre, cerre politique
a abouti à un remaniement des zones desservies par les centres de rrar-
remenr (centres existants et à l'état de projet).
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Het ligr in de bedoeling aan de Vlaamse <..;. O. M. een overkoepelen-
de actie in dit verband te geven met de opdrachr afvalrnaatschappijen op
te richten.

In de provincie Antwerpen zal weldra een afvalmaatschappij op ini-
riarief van de G. O. M. opgericht worden, die hoofdzakelijk voor de del-
ging van de industriële afval zal zorgen.

Een koninklijk besluit is in voorbereiding dar voor de industriëlen
de meldingsplicht zal invoeren alsook de verplichte vervoerdocumenten
van afvalrransport.

Gezien het gevaar voor de gezondheid en her leefmilieu van de indus-
triële en her huishoudelijke afval is her nodig een afvalwet voor te
bereiden om aan nieuwe initiatieven een wettelijke basis te geven.

(De verplichting aan de industrie om afval aan een openbare insrel-
ling af te leveren kan alleen gebeuren bij wer, omdar dit een ingrijpen
is in de economische vrijheid).

TABEL li: VLAAMS GEWEST.

Ouerzicbt vau de bestaande
en in uanhotno zijnde httisvuilveru/erkingsinstallaties,

I HM J

On entend assigner à la S. D. R. flamande un rôle coordonnateur
en cette matière et de la charger de la création de sociétés pour le
trai remenr de déchets.

A j'initiative de la S. D. R., une société pour le traitement des dé-
chets sera bientôt créée dans la province d'Anvers; elle s'occupera
essentiellement de la destruction des déchets industriels.

En outre, un arrêté royal instaurant, pour les industriels, l'obliga-
tion de notification et prévoyant les documents obligatoires pour le
transport des déchets est en préparation.

Vu le danger que les déchets industriels et domestiques présentent
pour la santé er l'environnement, il convient d'élaborer une loi sur les
déchets afin de donner une base légale aux initiatives nouvelles.

(L'obligation faite à l'industrie de remettre les déchets à un orga-
nisme public ne peut être imposée que par une loi, car il s'agit d'une
atteinte à la liberté économique) •

• • •

TABLEAU Il: REGION FLAMANDE.

Tableau synoptique des installations existantes
et en <ours de construction pour le traitement des ordures ménagères.

Plaars

Lieu

Aard van het werk

Nature du travail

Totale kosrprijs

Coût total

Bediende bevolk.

Population
desservie

Willehr(X'k. ••.. ... •..
Merk~ln·80~rhout ..•
Antwerpen. - An\'c:rs .
Burcht ••...••........
Heist·op·den·Berg .
Brasschaat '" ... .
Meise ..••..
Nossqem .
Interleuven •.••.....•..
Roeselacre. - Roulers
Konrijk. - Courtrai •.•
Knokke-Heist •.••.....
Brugge. - Bruges ...•
Izegem •••...•.•......
Ronse. - Renaix .
Dendermonde. - Termonde
Eecklo •..•.....•......•.•..
Sint-Niklaas. - Saint·Nicolas
Merelbeke •.....•..........•
Veurne·leper. - Furnes-Ypres
Gent, - Gand •... '" ••.•.•
Edegem •••
Deurne •.•
lokeren •
Schoren •
Pepingen.
Hoeselt .•.
Wilrijk ••.

Verhrandingsin~tallaries. - Installations d'incineration.
Verbranding. - Incinération.
Verkleining. - Réduction.
Verbranding. - Incinération.
Verbranding. - Incinération.
Verbranding. - Incinération.
Bceekwcrf. - Chantier de broyage.
Verkleining. - Réduction.
Breckwerf. - Chanrier de broyage.

Verbranding. - Incinération.

Verldeining. - Réduction.
Verbrandingsoven. - Four d'incinération.
Composccring + verbranding. - Compostage + Incinération.
Verbranding. - Incinération.
Verbranding. - Incinération.
Verbranding. - Incinération.
Verkleining. - Réduction.
Verkleining. - Réduction.
Composccring. - Compostage.
Verbranding. - Incinération.

TABEL 'J: WAALS GEWEST.

Over;icl,t t'au de besuunde
ePI ÏII aanbdulIJ :.ijllde h"ist'l/ilr,erI11erkings;'rstalldties.

58282842
46100503
7294261

93624546
42084230
44595368

113766057
33848533
07000000
23 828172

461909076
47000000
61000000

109000000
157546558
49000000
36000000

180500000

40000
90000

300000
60000
65000
70000

143000
150000
140000
60000

150000
40000

350000
65000
75000

150000
100000
110000
45000

120000
250000
07000

106000
70000
60000

240000
170000
160000

TABLEAU 9: REGION WALLONNE.

T'ableau synoptique des installations, existantes
et en cours de construction, pour le traitement des ordures ménagères.

pJaats Aard van het w•.rk

Lieu Nature: du travail

Virginal-Samme (I. B. W.) .
Waver. - Wavre: .
Gosselies .
Monceau-sur-Sambre .
Pont-de-Loup (Charleroi)
Mons (I. S. P. H.) .... ' ... ,
Mouscron (ville de: Mouscron)
Liège (ville de liège) .

Verbranding. - Inc;nération.
Verkleining. - Réduction.
Verkleining. - Réduction.
Verbranding. - Incinération.
Verbranding. - Incinération.
Verkleining. - Réduction.
Verbranding. - Incinération.
Verkleining. - Réduction.

Torale kostprijs

Coût total

62.786.983
18000000
51348697
90000000

195688965
43900000
43989804
16500000

Bediende bevolking

Population
desservie

130000
35000
37000

186757
300000
ill 000
65000

140000



TABEL 10: GEWEST BRUSSEL.

lnstallatie uoor uerioerking van buisvuil.

r 89 1 4-XXI (1976-1977) N. 3

TABLEAU 10: REGION BRUXELLOISE.

Installations /JoIIr le traitement des ordures ménagères.

Plaats Totale kosrpriis Bediende bevolking

Population
desservieLieu

Aard van de insrallarie

Nature de l'installation Coût total

J82309Schaarbeek. - Schaerbeek , Verhranding. - Incinération

TABEL ti : VLAAMS GEWF_<;T.

Huisuuiloenuerkingsinstallaties. - Programma 1977.

Fysisch programma 1977

Dendermonde
Oudenaarde
Veurne bouwwerken
Brugge bouwwerken
Leuven bouwwerken
Eeklo bouwwerkm
Cent grofvuilmolcn
Uer • Duffel ••.•••
ISVAC ••• '" •.••••

TOCJCSCaankrediet : till miljoen.

Investerings-
kosren

35000000
2.S0000000
65000000

150000000
100000000
1i0000000
12000000

UOOOOooo
.178000000

I 194000 000

TAREI. 12 : WAAL~ GEWIST.

60%
subsidie

21000000
150000000
39000000
90000000
60000000
36000000
7200000

90000000
273 200000

766200000

Hlliu",il"trll'er!t.ingsinstalllllÏes. - Programma 'm.

fysisch pr0gr3mma 1977

Thumaide (burgerlijke bouw) ..•...
Tournai (e1ekrro-mechanische uir-

ndlin&) '" •.•• ,••••.••.••••• '"
Komen (eJelmo-mechanische uir·

rusrilll) •••.••••.•..••• '" •••...
Mons (uirbreidin&) •••••••••••••••
Vi~naI·~mc (clectro·mechanische

UlIrustUll) •••••••••••••••••••••
Villinal-Samme (burJerlijke bouw) .•.
WriIJan (uirnminll •••....•.•••..•
Bande (uirndlin&) .....•..•...•.•

Beschikbaar kmtier 1977 : BO miljoen.

Invesrerings-
kosren

8.1 m

100 m

-40 m
16pm

7S m
50 m
so m
SO m

46J m

60%
subsidies

SOm

60m

24m
10m

4Sm
30m
30m
30m

279m

IV. - De beschermiog van de luchtkwaliu:iL

1. De bescherming van de luchrkwalireit gebeurr in uirvoerin~ van
de wer van 28 april 1964.

De belangrijkste koninklijke besluiten die ror nu roe wcrdcn geno-
men zijn:

1) de vastlegging van de speciaal beschermde zones en de maatrege-
len die daar gelden (koninklijk besluir van 26 juli 1971, 29 januari
1974).

2) het vastleggen van een programma voor onrzwaveling van perro-
leumproduktm (8 augusrus 1975).

3) de voorkoming van de Iuchrveronrreiniging door huisverwarming
(koninklijk besluit 26 maart 1971, 12 februari 1974, 27 maarr 1974,
8 okrober 1974, 18 juni 1975).

4) een reglemenrering op sreenkoolkerels (26 maart 1974).
5) een reglemenrering op ketels die mer perroleumbrandsroffen wer-

ken (koninklijk besluit 27 maart 1974).
6) een reglementering van rerraërhyl-lood in benzine.

151 187480

TABLEAU 11 : REGION FLAMANDE.

lnstallation de traitement des déchets ménagers. - Programme 1977.

Programme physique 1977
Frais 60 'Yo

d'investissement de subventions

Termonde '" .
Audenaerde _..
Furnes - travaux de construction .
Bruges - travaux de construction .
Louvain - travaux de construction .
Eeklo - rravaux de construction ...
Gand - broyeur dégrossisseur ...
Lierre - Dllffel ,
ISVAG ...............•.• _.•...

35000000
250000000
65000000

120000000
100000000
60000000
12000000

150000000
378000000

1194000000

21000000
150000000
39000000
90000000
60000000
36000000
7200000

90000000
273200000

766200000
Crédits octroyés : 622 millions.

TABLEAU 12 : REGION WALLONNE.

Installations de traitement des déc/lets ménagers. - Programme 1977.

Programme physique 1977
Frais

d'investissement

Thumaide (construction civile) .••
Tournai (équipement élecrro-mécani-

que) '" •••.•...••..•..... '" '"
Comines (équipement élecrrc-mécani-

que) •••••••••••••••••••••••••••
Mons (extension) •••...•..•.•......
Vi~nal-~amme (équipement électre-

mécamqee) •..••••••••••••••••••
Virginal-Samme (consrruction civile)
Chitillon (réquipement)
Bande (équipemenr) , .

83 m

100 m

40 m
16,6m

75 m
50 m
50 m
50 m

SOm

60m
24m
10m

45m
30m
30m
30m

465 m 279m

Crédil§ disponibles 1977 : no millions.

lV. - Protection de la qualité de l'air.

1. La prorcaiOD de la qualité de l'air se fait en exécution de la
loi du 28 avril 1964.

Les arrêœs royaux les plus importants pris à ce jour sont :

1) la délimitation de zones de protection spéciale et les mesures qui y
sont applicables (arrêtés royaux des 26 juiller 1971 er 29 janvier 1974).

2) la fixation d'un programme de désulfuration des produits pétro-
liers (8 août 1975).

3) la prévention de la pollurion atmosphérique engendrée par les
installations de combustion domestiques (arrêtés royaux des 26 mars
1971, 12 février 1974, 27 mars 1974, 8 octobre 1974, 18 juin 1975).

4) une réglernenrarion sur les chaudières à charbon (26 mars 1974).
5) une réglementation sur les chaudières alimentées en combustible

liquide à base de pétrole (arrêté royal 27 mars 1974).
6) une réglernenrarion sur le tétrachlorure de plomb dans l'essence.
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2. Beleid.

De drie belangrijkste vervuilingsbronnen zijn:

2.1. De huisbrand.

2.2. Het verkeer.

23. De industrie.

2.1. Bestrijding van de verontreiniging door de huisbrand veroor-
zaakt:

Door hogergenocmde koninklijke besluiten wordt de \'erplichti~g op-
gelegd, de centrale verwarming regelmatig op de goede afstelling te
controleren.

Deze maatregel, aanvankelijk beslist in de vijf beschermde z~mes {v.ïjf
grote agglomeraties}, zal spoedig tot het hele land worden uitgebreid,

De peuoleumprodukten die voor huisbrand worden verstookr zuU.en
in uitvoering van het koninklijk besluit van 8 augusrus 1975 steeds rrun-
der zwavel mogen bevarren, wat natuurlijk de verontteiniging zal regen-
gaan.

2.2. Verkeer:

De kontrole van de wasens op CO (koolmonoxyde) is van groot be-
lang. Hjer wordt - yolgens de Minister van Verkeerswezen - een
sIerlee YOOruilpns SCboekt.

Een koninklijk be51uir mel een reglemc:nrcring \'an tctraëthyl·lood
in benzine zal weldra ,an "".achr wordCn, waardoor België na Duitsland
bec CCIlte E. E. G.-brad is dar rnuke een reglemenrering bezir.

1.J. Industrie :

Em hcnicoin& van het Algemeeo Rc:gIemmt op de A~idsl:eschcr-
~lnJ is in voorbereiding op hn ambrelijk vlak, De gevallen Bayer-
RictmaDD, Hobokca. TCSlCDdftlo e.a. maken een srerkere tussenkomsr
van Volbgezondheid noodzakelijk. om de gezondheid van de mensen
die roodom het bedrijf wonen alsook het leefmilieu te bescbermen.

De belangrijkste voorgnrclde wijzigingen zijn:

- oprichting van 'provinciale ecologische commissies. Hierin zetelen
ambmiaren van VolUgleZondheid. A~id en Tewerkstelling, Econo-
mische: Zaken, Sredebouw, Landbouw (voor landbouwbedrijven}.

De exploiralievoorwaarden zullen alsdan veel meer in samenspraak
kUMen vasrgesccld worden.

- CCD betete bœpne-indding van de • hinderfijke inrichtingen •••

3. Toezicht op de w~ oYer de lucbtkwaliœit.

Ea zwavclrook-mceam bestaat dat 350 tIIt'etpUIIten bevar,

Em automatisch tele-Iuchnncemet met snuffelpalen zal in het begin
van 1977 operarioneel zijn.

Alle apparatuur is klaar maar her N. D. r. c. (National Data Centre)
mon nog wordca aanbestœd.

Dit DICCIDet is uitgebouwd in de agglomeraties Gent, Brussel. Anr-
Yt'CtpCß. Luik, Charleroi.

Hierbij worden op continue wijze tor 12 polluenren gemeten.

V. - Gclaidshinder.

De uitvoering van de wt't van 18 juli 1973 betreffende de bestrijding
van de geluidshinder behoort tot de bevoegdheid van de Staatssecretaris
voor Leefmilieu, die sinds 1 augusrus 1976 is toegevoegd aan de Minis-
ter van Volksgezondheid en van het Gezin. (Aanvullend prorocol be-
treffende de bevoegdheden van de Staatssecreraris voor Leefmilieu dd,
21 oktober 1976.)

Uitgaven in verband mn de uitvoering van deze wet zijn evenwel op-
genomen in de zelfde begrotingspcsten als uirgaven ter besrrijding
van de Iuchrverontreiniging,
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2. Politique.

Les trois sources de pollution les plus importantes sont:

2.1. Le chauffage domestique.

2.2. La circulation.

23. L'industrie.

2.1. Lutte contre la pollution causée par le chauffage domestique.

Les arrêtés royaux précités imposent l'obligation de contrôler régu-
lièrement le réglage précis du chauffage central.

~~tte m~sw:e, décidée à l'origine pour les cinq zones de protection
spéciale (cinq grandes agglomérations), sera bientôt étendue à tout le
pays.

Les produits à base de pétrole utilisés pour le chauffage domestique
doivent, en exécution de l'arrêté royal du 8 août 1975 contenir de
moins en moins de soufre, ce qui entraînera sans aucun doute une
diminution de la pollution.

2.2. La circulation.

Le contrôle des voitures sur la présence d'oxyde de carbone (OC)
est d'une grande importance. D'apres le Ministre des Communications,
de nets progrès ont été constatés en ce domaine.

Un arrêré royal réglementant la présence de tétraéthylène de plomb
dan.s l'c;ssence entrera bient()~ en vigueur, de sorte que la Belgique sera,
après I Allt'magne, le premier pays de la C. E. E. à disposer d'une
réglt'meDtation en la matière.

2.3. L'industrie:

Une révision du règlement général de la protection du travail est en
cours dt' préparation à l'administration. Les cas Bayer-Rickmann,
Hoboken, Tessenderlo, etc. nécessitent une intervention plus radi-
cale de la parr de la Santé publique afin de protéger la santé des
personnes habitant autour de l'entreprise ainsi que l'environnement.

Les principales modifications proposées sont :

- la création de commissions écologiques provinciales. Au sein -de
ces commissions siégeront des fonctionnaires de la Santé publique, de
l'Emploi et du Travail. des Affaires économiques, de l'Urbanisme ainsi
que de l'Agriculture (en ce qui concerne les entreprises agricoles).n sera donc davantage possible de fixer les conditions d'exploitation
dt' commun accord.

- une meilleure répartition ton catégories des • établissements in-
commodes •.

3. Contrôle de la législation sur la qualité de l'air.

n existe un réseau de mesure de la fumée sulfurique comportant
350 points de IDCSUR.

Un réseau de téI~ atmosphérique automatique comportant des
détecteurs sera opérationnel au début de 1977.

Tout l'appamllage est pM. mais l'adjudication du N. D. P. C. (Cen-
tre national des JODIlées) doit encore avoir lieu.

Ce réseau de mesure a été aménagé dans les agglomérations de Gand,
Bruxelles, Anvt'fS, Liège et Charleroi,

Il permet de mesurer d'une façon continue jusqu'à U polluants.

V. - Le bruit.

L'exécution de la loi du 18 juillet 1973 relative à la lurte contre le
bruit est de la compérence du Secrétaire d'Eut à l'Environnement, qui,
depuis le Jer aoûr 1976, est adjoint au ministre de la Santé publique et
de la Famille. {protocole complémentaire, en date du 21 octobre 1976,
concernant les compétences du Secrétaire d'EUt à l'Environnement.

Les dépenses afférentes à l'exécution de cerre loi figurent cepen-
dant au même poste budgétaire que les dépenses concernant la lutte
contre la pollution atmosphérique.


