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Dienst voor geneeskundige evaluatie en
controle

Opdrachten - Inbreuken  van  zorgverleners  —
Controleonderzoeken — Bedragen — Terugbetalingen -
Overwogen oplossingen

Vraag nr. 2359, gesteld op 26 april 2018 aan mevrouw de minister van
Sociale Zaken en Volksgezondheid, door mevrouw CASSART-MAILLEUX,
volksvertegenwoordigster'

De Dienst voor geneeskundige evaluatie en controle (DGEC) heeft verschillende opdrachten in ver-
band met de terugbetaalbare verstrekkingen voor geneeskundige verzorging en de prestaties van
de uitkeringsverzekering.

Een van de opdrachten van de DGEC is het vaststellen van inbreuken van zorgverleners die aan
de verzekering voor geneeskundige verzorging en uitkeringen (GVU) ten onrechte verstrekkingen
aanrekenen, die ze bijvoorbeeld helemaal niet verleenden of niet verleenden volgens de reglemen-
tering.

1. Hoeveel dergelijke overtredingen heeft de DGEC in 2015, 2016 en 2017 vastgesteld ? Met welk
bedrag stemt dit overeen ? Werden de factoren die verantwoordelijk zijn voor een stijging of
daling van het aantal inbreuken vastgesteld ? Zo ja, om welke factoren gaat het?

2. Wat gebeurt er indien een inbreuk wordt vastgesteld ? Is er sprake van recidive ?

3. Welke oplossingen worden overwogen, voorgesteld of ingevoerd om het aantal inbreuken door
zorgverleners die aan de GVU-verzekering ten onrechte verstrekkingen aanrekenen, die ze
bijvoorbeeld helemaal niet verleenden of niet verleenden volgens de reglementering, verder te
doen dalen ?

Antwoord :

1. Per jaar waarin de Dienst voor geneeskundige evaluatie en controle (DGEC) de controleonder-
zoeken afsloot, geef ik in tabel 1 hieronder het aantal inbreuken voor niet uitgevoerde en niet con-
forme (aan de nomenclatuur) verstrekkingen met hun respectievelijke bedragen ten laste. Per on-
derzoek zijn er meerdere inbreuken. Sommige inbreuken in hetzelfde onderzoek kunnen mekaar
overlappen.

1. Bulletin nr. 173, Kamer, gewone zitting 2018-2019, p. 126.
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Tabel 1. Aantal niet uitgevoerde en niet conforme inbreuken met bedrag ten laste

2015 2016 2017

Inbreuken | Bedrag (EUR) | Inbreuken | Bedrag (EUR) | Inbreuken | Bedrag (EUR)
Niet uitgevoerd 661.697 | 2.804.398,57 151.119 | 1.850.598,70 185.756 2.217.001,92
Niet conform 458.698 9.090.110,27 357.705 7.292.395,23 761.052 4.912.824,18

Per jaar kunnen de aantallen en bedragen ten laste variéren door een aantal thematische controle-
onderzoeken met belangrijke bedragen ten laste en/of een groot aantal inbreuken.

Het aantal onderzoeken is de laatste jaren afgenomen.

2. Bij alle vaststellingen maakt de DGEC een proces-verbaal op met de vraag tot vrijwillige terug-
betaling. Afhankelijk van het soort inbreuk en de ernst van de vastgestelde inbreuken evenals de
eventuele vrijwillige terugbetaling zijn er drie mogelijke gevolgen: afsluiten na een vrijwillige terug-
betaling, procedure voor de leidend ambtenaar van de DGEC of de Kamer van eerste aanleg, of
doorsturen naar de bevoegde instantie. In tabel 2 hieronder vindt u de aantallen per onderzoek.

Tabel 2. Aantal dossiers in procedure, afgesloten na vrijwillige terugbetaling of met actie
voor derden

2015 2016 2017
Procedure 111 78 60
Afsluiting na vrijwillige terugbetaling 278 203 191
Actie voor derden 110 107 108

Bij de beslissing over de omvang van de administratieve boete wordt rekening gehouden met ante-
cedenten. De geanonimiseerde, definitieve beslissingen van de administratieve rechtscolleges van
het Rijksinstituut voor ziekte- en invaliditeitsverzekering (RIZIV) zijn terug te vinden op de website
van het RIZIV. (onder Professionals, Info voor allen).

3. De DGEC werkt op verschillende terreinen om met de beschikbare middelen impact te hebben
op het aanrekengedrag van de zorgverleners, waaronder :

o

systematische risicoanalyses op basis van beschikbare data waarbij we streven om toegang te
hebben tot recente data

focus op efficiénte thematische controles

proactieve opvolging van intentionele fraudeurs

inzetten op preventie via gepersonaliseerde informatiecampagnes

concreet advies voor een duidelijker reglementering

verzorgen van infoboxen voor de zorgverleners.
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