
NOMENCLATUUR EN TEGEMOETKOMING IN DE ZORG



Reeks Gezondheidsrecht

Redactie: Tom Balthazar
 Filip Dewallens
 Th ierry Vansweevelt (Voorzitter)



Nomenclatuur en 
 tegemoetkoming in de zorg

Situering, criteria,  praktijk 
en rechtsbescherming

Steven Lierman 
An Vijverman 
Freek Louckx 
Jan Ghysels 

(eds.)

Antwerpen – Gent – Cambridge



Nomenclatuur en tegemoetkoming in de zorg. Situering, criteria, praktijk en 
rechts bescherming 
Steven Lierman, An Vijverman, Freek Louckx en Jan Ghysels (eds.)

© 2020 Lefebvre Sarrut Belgium NV
 Hoogstraat 139/6 – 1000 Brussel

ISBN 978-94-000-1234-9
D/2020/7849/175
NUR 822
Gedrukt in de Europese Unie

Verantwoordelijke uitgever: Paul-Etienne Pimont, Lefebvre Sarrut Belgium NV
Lay-out: Crius Group, Hulshout
Omslagontwerp: Danny Juchtmans / www.dsigngraphics.be
Omslagbeeld: Vassily Kandinsky, Surfaces réunies © Centre Pompidou, MNAM-
CCI, Dist. RMN-Grand Palais / Jacqueline Hyde

Alle rechten voorbehouden. Niets uit deze uitgave mag worden verveelvoudigd, opgesla-
gen in een geautomatiseerd gegevensbestand, of openbaar gemaakt, in enige vorm of op 
enige wijze, hetzij elektronisch, mechanisch, door fotokopieën, opnamen of enige andere 
manier, zonder voorafgaande schrift elijke toestemming van de uitgever.

Ondanks alle aan de samenstelling van de tekst bestede zorg, kunnen noch de auteurs 
noch de uitgever aansprakelijkheid aanvaarden voor eventuele schade die zou kunnen 
voortvloeien uit enige fout die in deze uitgave zou kunnen voorkomen.

Dit boek is eveneens digitaal beschikbaar op www.stradalex.com  en www.jurisquare.be.



Intersentia v

VOORWOORD

De mens huist in een kwetsbaar lichaam, dat bij verwonding of ziekte bijzondere 
zorg vereist. Het hoeft  dan ook niet te verwonderen dat, zodra de mensheid zich 
in samenlevingsverband organiseerde en geschreven regels gebruikte om maat-
schappelijke kwesties te kanaliseren, de medische zorg in het aandachtsveld van 
normstellers sloop. Zo luidt het in de “Codex Hammoerabi” – het oudste bekende 
wetboek, dat 1750 jaar vóór onze jaartelling te Babylonië in steen werd gegrift  
– dat een genezer die met bronzen scalpel een ingreep uitvoert op een vrij per-
soon en de patiënt zo geneest, een vergoeding krijgt van 10 zilvermunten. Werd 
eenzelfde resultaat bereikt ten aanzien van een patiënt behorend tot een andere 
bevolkingsklasse, dan gold een lager tarief.1 Bijna 4000 jaar later heeft  het thema 
van de verstrekking en vergoeding van gezondheidszorg nog niets aan belang 
ingeboet, en kennen we dienaangaande nog steeds normering. Maar de context 
waarin het thema zich thans presenteert, is uiteraard fundamenteel veranderd, en 
de regelgeving werd mettertijd aanzienlijk complexer.

De wetgeving die in België anno 2020 het kader vormt voor de tarifering van de 
medische zorg, wil immers niet alleen de zorgverlener honoreren, maar bove-
nal een fi nancieel toegankelijke zorgverlening garanderen. Ze balanceert beide 
belangen uit, gebruik makend van een bijzonder instrument, beter bekend als 
“de nomenclatuur”. Tot zijn essentie herleid, gaat het om een juridisch-technisch 
document2, dat de vergoeding van een heel scala aan medische zorgen verbindt 
met een wettelijk voorziene tegemoetkoming in de kost van de patiënt. Door dat 
verband te leggen vormt de nomenclatuur een cruciale schakel in het functione-
ren van de wettelijk ingerichte verzekering voor geneeskundige verzorging.

Maar dit scharnierdocument roept bij refl ectie ook vragen op die raken aan nage-
noeg alle aspecten van de organisatie van onze gezondheidszorg. Zo kan men zich 
actueel afvragen of er, naast historische, ook juridische grondslagen bestaan voor 
de instandhouding van dit Belgische systeem van tegemoetkoming in de zorg. 
Minstens even belangwekkend is de vraag hoe het verzekerde zorgpakket wordt 

1 M.T. Roth, Law Collections from Mesopotamia and Asia Minor, Atlanta, Scholars Press, 1997, 
123.

2 De nomenclatuur is namelijk de populaire benaming voor de voortdurend bijgewerkte bijlage 
bij het koninklijk besluit van 14 september 1984 tot vaststelling van de nomenclatuur van de 
geneeskundige verstrekkingen inzake verplichte verzekering voor geneeskundige verzorging 
en uitkeringen (BS 29 september 1984).
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afgebakend en gefi nancierd, wetende dat de medische wetenschap steeds verder 
ontwikkelt en de basis legt voor een immer groeiende diversiteit aan therapeu-
tische technieken. Dringen zich dienaangaande keuzes op, en hoe worden die dan 
gemaakt? Welke criteria en procedures gelden thans bij het nemen van beslissin-
gen over de toekenning van tegemoetkomingen in de zorg? En wie controleert 
de diverse actoren betrokken in dit complexe medisch-juridische samenspel, op 
de naleving van de normering? Welke implicaties heeft  dit hele systeem op de 
rechtspositie van zorgverleners en patiënten? Het zijn stuk voor stuk vragen die 
zowel het beleid als de praktijk in de gezondheidszorg aanbelangen en die blijven 
intrigeren.

Groot was dan ook onze verwondering bij de vaststelling dat voormelde vragen 
grotendeels onbeantwoord blijven in de hedendaagse wetenschappelijke lite-
ratuur. Het onderzoek ervan situeert zich ogenschijnlijk in een soort van nie-
mandsland, dat vooralsnog niet systematisch in kaart werd gebracht. De ambitie 
om die leemte te dichten, was de aanleiding tot het samenstellen van dit boek. Ze 
bracht er ons toe een hele schare aan experts aan het schrijven te zetten, om de 
complexe realiteit van het Belgische systeem van tegemoetkomingen in de zorg 
grondig te ontleden. Doelbewust hebben we daarbij gekozen voor een multifocale 
benadering waarin verschillende disciplines worden betrokken. Om een adequaat 
antwoord op de geopperde vragen te kunnen formuleren, moet immers benevens 
de rechtswetenschap en -praktijk ook terdege rekening worden gehouden met de 
medische, ethische en economische dimensies van het aangesneden onderwerp. 
Het resultaat van onze werkzaamheden is het voorliggende interdisciplinaire ver-
zamelwerk, dat in zijn vier delen niet alleen licht werpt op de context waarin de 
nomenclatuur zich situeert, maar ook op de criteria die dit instrument operatio-
naliseert, de wijze waarop de nomenclatuur de medische praktijk structureert en 
het kader dat de handhaving ervan garandeert. De navolgende inhoudsopgave zal 
de lezer gidsen naar de specifi eke aandachtspunten die zijn bijzondere interesse 
weerhouden.

Het zal daarbij mogelijk opvallen dat de eerste editie van dit werk geen bijzon-
dere aandacht besteedt aan de specifi eke maatregelen die getroff en werden ter 
beheersing van de pandemie van COVID-19, die ook België trof. De verklaring 
daarvoor is te vinden in de veelheid aan literatuur dienaangaande, die deze speci-
fi eke crisismaatregelen reeds duidt. Wie het gevoerde crisisbeleid evenwel dieper 
wil doorgronden, is sterk gebaat bij het grondiger inzicht in de meer structurele 
en bestendige facetten van het Belgische gezondheidszorgsysteem dat dit werk 
wil bieden. Want hoe valt zonder die basis te begrijpen dat met een koninklijk 
besluit houdende de vaststelling van een bijzondere nomenclatuur in België snel 
kon worden voorzien in kosteloze telefonische eerstelijnszorg om de triage en 
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opvolging van eventuele coronapatiënten te faciliteren?3 Of hoe kan men zonder 
die basis begrijpen welke controletaken het RIZIV in deze crisistijd in zieken-
huizen uitvoerde en welke regels bij dergelijke onderzoeken in acht moeten wor-
den genomen? Dit boek biedt het referentiekader dat toelaat om ook deze vragen 
met kennis van zaken te beantwoorden, en het zal zo ongetwijfeld ook de kenni-
shonger stillen van elkeen die het functioneren van onze gezondheidzorg in een 
pandemische context beter wil begrijpen.

Onze oprechte dank gaat uit naar de vele auteurs die toegewijd hun expertise 
deelden in de bijdragen die dit boek bundelt. Des te meer omdat zij de vertraging 
die de publicatie van dit werk opliep in de crisiscontext van de coronapande-
mie, met geduld en begrip hebben verdragen. We hopen met dit werk samen 
de hoeksteen te hebben gelegd voor een duurzame focus van de wetenschappe-
lijke gemeenschap op een thema dat steeds actueel belooft  te blijven en door zijn 
complexiteit nood heeft  aan een referentiewerk dat beleidsmakers, overheids-
instanties, zorgverleners, patiënten, geïnteresseerde burgers en rechtspractici 
toelaat zich te oriënteren in de boeiende wereld van de nomenclatuur en tege-
moetkomingen in de zorg.

De editors,
Steven Lierman, An Vijverman, Freek Louckx en Jan Ghysels
25 mei 2020

3 KB 18 maart 2020 tot vaststelling van verschillende uitzonderlijke maatregelen inzake de ver-
plichte verzekering voor geneeskundige verzorging en uitkeringen met het oog op de zorg-
opvang van patiënten in de context van de COVID-19 pandemie met het SARS-CoV-2 virus 
(BS 23 maart 2020). Dit KB van 18 maart 2020 werd naderhand evenwel opgeheven door het 
KB nr. 20 van 13 mei 2020 houdende tijdelijke maatregelen in de strijd tegen de COVID-19 
pandemie en ter verzekering van de continuïteit van zorg in de verplichte verzekering voor 
geneeskundige verzorging (BS 19 mei 2020).
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