
 

KICK OFF MEETING 1 MAART 2021 
 

Doelstellingen + organigram 

 

Uitgangspunt is de financiële ruimte die  gerealiseerd wordt via de verhoging 

van de wettelijke groeinorm in te zetten voor initiatieven gebaseerd op 

prioritaire gezondheidszorgdoelstellingen en initiatieven voor de verlaging van 

de patiëntenfactuur. 

Dit vereist: 

- Een gedeelde visie tussen de verschillende stakeholders (zorgverstrekkers, 

ziekenfondsen, patïentenorganisaties, overheid, …) 

 

- Een concrete aanpak die silo’s overschrijdt en ontschotting bevordert, 

 

- Gekaderd in een transparante meerjarenaanpak die een financiële stabiliteit 

tot stand brengt, 

 

- Gepaard gaat met de uitwerking van een actieplan doelmatige zorg dat de 

efficiëntie van de organisatie van de zorg verbetert alsook de optimale 

besteding van de middelen verzekert rekening houdend met de beschikbare 

wetenschappelijke evidentie. 

 

Het gaat niet om besparingen in de zorg maar wel om de best mogelijke  en 

meest waardevolle investering van de middelen te realiseren en de 

performantie van het systeem te verbeteren. 

 

Concreet 



Dergelijk project vergt een aangepaste governance om de vermelde doelstelling 

te realiseren uitmondend in een rapport aan de minister alsook goede 

informatiedoorstroming. 

Het project zal worden aangestuurd en gecoördineerd door een stuurgroep van 

20 personen (7 zorgverleners, 3 vertegenwoordigers van de ziekenfondsen, 6 

vertegenwoordigers van de overheid – 3 Riziv, 1 Fod Volksgezondheid, 1 

Agentschap Geneesmiddelen, 1 beleidscel - , 1 vertegenwoordiger van de 

koepels van patiëntenverenigingen en de voorzitters van de verschillende 

werkgroepen). Hierbij wordt taalevenwicht maximaal nagestreefd. De 

samenstelling wordt eerstdaags bekend gemaakt. 

De stuurgroep heeft tot doel om: 

- de werkzaamheden te coordineren en op mekaar af te stemmen 

- de algemene raad en het verzekeringscomité periodiek te rapporteren 

- de redactie te verzekeren van een eindverslag aan de minister 

Binnen de stuurgroep zal een operationeel bureau worden voorzien belast met 

de praktische organisatie van de werkzaamheden. 

Ter ondersteuning van de stuurgroep wordt een wetenschappelijk comité 

voorzien, voorgezeten door prof Eric Schokkaert (KU Leuven) en bestaande uit 

tien leden.  

Het wetenschappelijk comité heeft tot opdracht om: 

- een wetenschappelijke feedback te geven op de geformuleerde voorstellen; 

- als challengers op te treden in de meetings van de taskforce; 

- de stuurgroep bij te staan bij prioritisering van de voorstellen op basis van 

deugdelijke criteria. 

De werkzaamheden zullen enerzijds plaatsvinden in de verschillende 

overeenkomsten- en akkoordencommissies en anderzijds in drie specifieke 

taskforces. 

Een eerste taskforce wordt belast met het prioritiseren  en concretiseren van de 

gezondheidszorgdoelstellingen en zal worden geleid door dr. Ann Ceuppens 

(MLOZ).  

Een tweede taskforce zal de problematiek van de doelmatige zorg onder de 

loupe nemen en ook hier concrete actiepunten oplijsten. Deze werkgroep staat 



onder leiding van dr. Manfredi Ventura, voorzitter van de vereniging van 

Franstalige hoofdgeneesheren 

Tenslotte zal een derde taskforce die voorgezeten zal worden door prof Eric 

Schokkaert de problematiek van de meerjarenbegroting en andere financiële 

aspecten ter harte nemen. 

Ook hier wordt de samenstelling zo snel mogelijk gefinaliseerd. 

De werkgroepen zullen aan de slag gaan op basis van duidelijke templates en op 

basis van nota’s uitgewerkt door de leden en door de administraties. 

Dadelijk wordt ook een tentatief tijdschema voorgesteld. 

Uiteraard is informatiedeling noodzakelijk. Hiertoe zal binnen het platform 

Concerto van het Riziv de documentatie van de verschillende werkgroepen 

worden samengebracht zodat een open consultatie en co-creatie tot stand kan 

worden gebracht. Noem het a new way of meeting. 

Ik hoop met deze elementenu een inzicht te hebben verschaft in  de 

doelstellingen en de governance van de werkzaamheden. 
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