
PROPOSITION DE LOIWETSVOORSTEL

Cette proposition de loi vise à faire passer de trois 
mois à un an le délai de remboursement des médi-
caments prescrits. Elle vise également à limiter à un 
an la durée de validité – aujourd’hui illimitée – des 
prescriptions de médicaments. Le délai de rembour-
sement et la durée de validité des prescriptions de 
médicaments seront ainsi uniformément fixés à un an.

RÉSUMÉ

Dit wetsvoorstel beoogt de termijn waarbinnen een 
voorgeschreven geneesmiddel wordt terugbetaald op 
te trekken van drie maanden naar één jaar. Daaraan 
gekoppeld wordt de – thans nog onbeperkte – geldig-
heidsduur van geneesmiddelenvoorschriften beperkt 
tot één jaar. De terugbetalingstermijn en geldigheids-
duur van voorschriften worden aldus uniform op één 
jaar gebracht.
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TOELICHTING

DAMES EN HEREN,

1. De huidige situatie

Wie vandaag met een geneesmiddelenvoorschrift 
naar de apotheek trekt, heeft gedurende drie maanden 
recht op een terugbetaling van de ziekteverzekering1. De 
voorschrijvende arts kan ook een latere datum van afle-
vering opnemen in het voorschrift2. Hij kan bijvoorbeeld 
in een voorschrift dat wordt aangemaakt op 20 maart 
laten opnemen dat de aflevering van het geneesmiddel 
pas terugbetaald wordt vanaf 15 mei. In dat geval begint 
de periode van drie maanden waarbinnen de terugbeta-
ling kan worden verkregen pas te lopen vanaf 15 mei.

Terwijl de termijn waarbinnen een terugbetaling van 
een geneesmiddel kan worden verkregen beperkt is 
tot drie maanden, is een geneesmiddelenvoorschrift in 
regel onbeperkt “administratief geldig”. Dit betekent dat 
een patiënt in principe met een voorschrift van 2 jaar 
oud nog steeds bij de apotheek terecht kan. Hoewel het 
voorgeschreven geneesmiddel niet meer wordt terug-
betaald door de ziekteverzekering, kan hij het dan nog 
steeds bij de apotheek gaan afhalen.

2. Verwarring en problemen

Het spreekt voor zich dat dit verschil tussen, ener-
zijds, de geldigheidsduur voor de terugbetaling en, an-
derzijds, de administratieve geldigheidsduur in praktijk 
soms voor problemen of verwarring zorgt. Zo kan het 
gebeuren dat een patiënt langer dan drie maanden 
wacht vooraleer hij een voorgeschreven geneesmiddel 
gaat afhalen. Bij niet-dringende medicatie, zoals reisme-
dicatie, is een snelle afhaling bij de apotheek dan ook 
niet steeds noodzakelijk. De beperkte terugbetalings-
termijn van drie maanden kan dan leiden tot overbodige 
artsenconsultaties voor het verkrijgen van een nieuw 
voorschrift, wat de patiënt en onze ziekteverzekering 
onnodig op kosten jaagt.

Ook gebeurt het dat patiënten te vroeg naar de apo-
theek komen met een voorschrift waarvoor een latere 
afhalingsdatum is voorgeschreven, of dat patiënten die 

1 Deze periode van drie maanden begint te lopen vanaf de 
eerste dag van de eerstvolgende maand. Een voorschrift dat 

gedagtekend is op 20 maart, geeft vandaag dus recht op een 
terugbetaling van de ziekteverzekering tot en met 30 juni.

2 Zoals omschreven in artikel 2  van het koninklijk besluit van 
10 augustus 2005 “houdende vaststelling van de modaliteiten 

inzake het voorschrift voor menselijk gebruik”.

DÉVELOPPEMENTS

MESDAMES, MESSIEURS,

1. Situation actuelle

Les patients qui se présentent aujourd’hui à la phar-
macie avec une prescription de médicaments ont droit 
à un remboursement de l’assurance maladie durant 
une période de trois mois1. Le médecin prescripteur 
peut également inscrire une date de délivrance plus 
tardive sur la prescription de médicaments2. Il peut par 
exemple inscrire sur une prescription établie le 20 mars 
que le médicament délivré ne sera remboursé qu’à 
partir du 15 mai. Dans ce cas, le délai de trois mois au 
cours duquel le remboursement peut être obtenu ne 
commence pas à courir avant le 15 mai.

Cependant, tandis que la période durant laquelle 
le remboursement du médicament peut être obtenu 
est limitée à trois mois, la règle est que la “validité 
administrative” de la prescription de médicaments est 
illimitée dans le temps. Cela signifie que le patient peut 
encore, en principe, se rendre à la pharmacie avec une 
prescription établie deux ans plus tôt. Bien que, dans 
ce cas, le médicament prescrit ne soit plus remboursé 
par l’assurance maladie, le patient peut encore l’obtenir 
en pharmacie.

2. Confusion et problèmes

Il va sans dire que cette différence entre la durée 
de validité du remboursement, d’une part, et la vali-
dité administrative, d’autre part, est parfois source de 
problèmes ou de confusion en pratique. Par exemple, 
il peut arriver qu’un patient attende plus de trois mois 
avant de se rendre à la pharmacie pour s’y procurer 
un médicament prescrit. En effet, pour un médicament 
non urgent, par exemple un médicament de voyage, il 
n’est pas toujours nécessaire de se rendre rapidement 
à la pharmacie. Dans ce cas, la limitation de la période 
de remboursement à trois mois peut amener le patient 
à consulter inutilement son médecin pour obtenir une 
nouvelle ordonnance, ce qui constitue une source de 
coûts inutile pour le patient et l’assurance maladie.

Il arrive aussi que des patients présentent trop tôt à 
la pharmacie une prescription mentionnant une date 
de délivrance plus tardive, ou que des patients ayant 

1 Ce délai de trois mois commence à courir le premier jour du mois 
suivant. Une prescription de médicaments signée le 20 mars 

donne donc aujourd'hui droit au remboursement de l 'assurance 
maladie jusqu'au 30 juin.

2 Comme le prévoit l ’article 2 de l’arrêté royal du 10 août 2005 
fixant des modalités de la prescription à usage humain.
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meerdere voorschriften van de arts hebben ontvangen 
met elk een verschillende afhalingsdatum het verkeerde 
voorschrift meenemen naar de apotheek.

Ten slotte hebben artsen in het huidige systeem de 
mogelijkheid om aan patiënten met een chronische 
ziekte voor zeer lange periodes geneesmiddelen voor 
te schrijven. Dit kan tot gevolg hebben dat patiënten 
met een chronische ziekte een huisartsenbezoek lang 
uitstellen, waardoor nieuwe en schadelijke ontwikke-
lingen van de ziekte lang niet gediagnosticeerd blijven.

3. Bijkomende moeilijkheden door het elektronisch 
voorschrift

Vanaf 1 juni 2018 wordt het elektronisch voorschrift 
verplicht. In de periode van 1 januari 2017 tot 1 juni 2018 
bevinden de apothekers en artsen zich in een over-
gangsfase, waarin zowel elektronische voorschriften 
als papieren voorschriften mogen worden opgesteld3.

Het elektronisch voorschrijven gebeurt via de Recip-
e-server. Dit is een server waarin de voorschriften op 
een vercijferde (“geëncrypteerde”) manier worden op-
geslagen. De arts die een geneesmiddel voorschrijft, 
vercijfert het voorschrift en zendt het naar de Recip-e-
server. De apotheek waaraan de patiënt het voorschrift 
voorlegt, haalt het voorschrift op bij de Recip-e-server 
en ontcijfert het.

Vandaag geeft de arts aan de patiënt nog een papie-
ren “bewijs van elektronisch voorschrift” mee. Door het 
inscannen van de barcode die op dit papieren bewijs 
van elektronisch voorschrift staat, kan de apotheek 
het voorschrift ophalen van de Recip-e-server. Op 
termijn bestaat de intentie om dit papieren bewijs van 
elektronisch voorschrift, progressief en waar zinvol, te 
laten verdwijnen. De apotheek zal de gegevens van 
het elektronisch voorschrift dan van de Recip-e-server 
kunnen ophalen door de eID van de patiënt te lezen.

Het elektronisch voorschrift zorgt voor enkele bijko-
mende moeilijkheden. Zo wordt een eventuele latere 
afhaaldatum pas zichtbaar voor de apotheek nadat hij 
het elektronisch voorschrift heeft ontcijferd via Recip-e. 
De patiënt kan daarom niet altijd terugvallen op zijn voor-
schrift om te weten te komen wanneer hij het terugbe-
taalde geneesmiddel kan gaan afhalen. Het bewijs van 
elektronisch voorschrift vermeldt deze afhaaldatum nog 
wel, maar vermeldt ook de datum van de dagtekening, 

3 Deze verplichting geldt niet voor voorschrijvers die op 1 juni 2018 

ouder zijn dan 62 jaar, en voor voorschriften die opgesteld worden 
door een ambulante voorschrijver op huisbezoek bij een patiënt 
of in rustoorden en rust- en verzorgingstehuizen.

reçu plusieurs prescriptions portant chacune une date 
de délivrance différente ne présentent pas la bonne 
prescription à la pharmacie.

Enfin, dans le système actuel, les médecins ont la 
possibilité de prescrire des médicaments pour de très 
longues périodes aux patients atteints de maladies 
chroniques, ce qui peut inciter ces patients à reporter 
longuement une visite chez le médecin généraliste. 
Dans ce cas, le diagnostic de développements nou-
veaux et nuisibles de la maladie est longuement retardé.

3. Dif ficultés supplémentaires dues à la 
prescription électronique

La prescription électronique sera obligatoire à par-
tir du 1er juin 2018 mais, entre le 1er janvier 2017 et le 
1er juin 2018, les pharmaciens et les médecins seront 
dans une phase de transition au cours de laquelle les 
prescriptions pourront être établies électroniquement 
ou sur papier 3.

La prescription électronique s’effectue via le serveur 
Recip-e, serveur sur lequel les prescriptions sont sau-
vegardées de manière cryptée: le médecin prescripteur 
encrypte la prescription et l’envoie au serveur Recip-e, 
puis la pharmacie à laquelle le patient soumet sa pres-
cription la télécharge à partir du serveur Recip-e et la 
décrypte.

Aujourd’hui, le médecin remet encore au patient une 
“preuve de prescription électronique” sur papier. En 
scannant le code-barres figurant sur ce document, la 
pharmacie peut télécharger la prescription à partir du 
serveur Recip-e. L’intention est d’abandonner progres-
sivement, à terme, l’usage de la preuve sur papier de 
la prescription électronique si cet abandon a du sens. 
La pharmacie pourra alors obtenir la prescription élec-
tronique à partir du serveur Recip-e en lisant la carte 
d’identité électronique du patient.

La prescription électronique entraîne quelques autres 
problèmes. Par exemple, le pharmacien ne peut voir qu’il 
y a éventuellement une date de délivrance plus tardive 
qu’après avoir accédé à la prescription électronique y 
afférente par le biais de Recip-e. Cela signifie que la 
prescription n’indique pas toujours au patient quand il 
peut aller chercher le médicament remboursé. Certes, 
la preuve de prescription électronique mentionne cette 
date de délivrance, mais elle mentionne aussi la date 

3 Cette obligation ne s’appliquera pas aux prescripteurs âgés de 

plus de 62 ans le 1er juin 2018, ni aux prescriptions établies par 
un prescripteur ambulant lors d’une visite à domicile chez un 

patient, dans une maison de repos ou dans une maison de repos 
et de soins.
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wat tot verwarring kan leiden. Bovendien lopen patiënten 
met een chronische ziekte die verschillende bewijzen 
van elektronisch voorschrift van de voorschrijvende arts 
hebben meegekregen het risico om met een verkeerd 
bewijs van elektronisch voorschrift naar de apotheek 
gaan.

Ten slotte veroorzaakt de onbeperkte administra-
tieve geldigheidsduur van de voorschriften mogelijk 
een overbelasting van de Recip-e-server door oude 
voorschriften.

4. Naar een transparante geldigheidsduur

We stellen voor om de termijn waarbinnen een voor-
geschreven geneesmiddel wordt terugbetaald op te 
trekken van drie maanden naar 1 jaar. Daarnaast stellen 
we voor om een administratieve geldigheidsduur voor 
voorschriften in te stellen die eveneens 1 jaar bedraagt. 
Hierdoor is de geldigheidsduur voor zowel patiënt als 
zorgverstrekker duidelijk en transparant, en wordt ver-
warring vermeden.

Door de termijn waarbinnen een terugbetaling van de 
ziekteverzekering kan worden verkregen te verlengen, 
kan een beperkte besparing binnen de ziekteverzeke-
ring worden gerealiseerd. Minder patiënten worden dan 
immers genoodzaakt tot om een nieuwe consultatie met 
de voorschrijvende arts.

De geldigheidsduur van de terugbetaling van 1 jaar 
geeft ook meer ruimte aan apothekers om op een flexi-
bele manier om te springen met de voorgeschreven 
afhaaldata. Apothekers zullen dan immers niet langer 
genoodzaakt zijn om patiënten die net te vroeg hun 
geneesmiddel komen afhalen, te vragen om enkele 
dagen later nog eens terug te komen. Bovendien zullen 
patiënten die over verschillende papieren bewijzen van 
elektronisch voorschrift beschikken met elk een andere 
afhaaldatum niet langer in de problemen komen. Door 
de terugbetalingstermijn te verlengen naar 1 jaar, is de 
terugbetaling van het voorgeschreven geneesmiddel 
namelijk steeds gewaarborgd. Tegelijkertijd kan de apo-
theek nog wel rekening houden met de data van afgifte 
die de arts heeft voorgeschreven.

Merk op dat dit wetsvoorstel ook indirect een 
doelstelling uit het regeerakkoord ondersteunt: de 
bevestiging en de versterking van de rol en de onaf-
hankelijkheid van de officina-apothekers binnen de 

d’établissement de ladite prescription, ce qui peut être 
source de confusion. En outre, les patients souffrant 
d’une maladie chronique ayant reçu plusieurs preuves 
de prescription électronique de la part de leur méde-
cin prescripteur ont plus de risques de présenter une 
mauvaise preuve de prescription électronique à leur 
pharmacien.

Enfin, compte tenu de l’absence de limitation de la 
durée de validité administrative des prescriptions, les 
anciennes prescriptions pourraient saturer le serveur 
du système Recip-e.

4. Vers une durée de validité transparente

Nous proposons de porter de trois mois à un an le 
délai de remboursement des médicaments prescrits. 
Par ailleurs, nous proposons d’instaurer une durée de 
validité administrative pour les prescriptions, fixée elle 
aussi à un an. Cette mesure permettra non seulement 
de rendre la durée de validité plus claire et plus trans-
parente tant pour le patient que pour le dispensateur de 
soins, mais également d’éviter toute confusion.

Le prolongement du délai de remboursement prévu 
dans le cadre de l’assurance maladie permettra de réa-
liser de petites économies. En effet, moins de patients 
devront ainsi consulter une nouvelle fois leur médecin 
prescripteur.

La durée de validité du remboursement d’un an 
confère également une plus grande latitude aux phar-
maciens, en leur permettant de gérer en toute flexibilité 
les dates de délivrance fixées. En effet, les pharmaciens 
ne devront ainsi plus demander aux patients venus 
chercher leur médicament un rien trop tôt de revenir 
dans quelques jours. De plus, les patients ayant plu-
sieurs preuves papier de prescription électronique avec 
chacune une date de délivrance différente ne risqueront 
plus de se tromper. En portant à un an le délai de rem-
boursement, le remboursement du médicament prescrit 
sera en effet toujours garanti. Dans le même temps, le 
pharmacien pourra toujours prendre en compte les dates 
de délivrance fixées par le médecin.

Il est à souligner que la présente proposition de 
loi contribue aussi indirectement à la réalisation d’un 
objectif de l’accord de gouvernement: la confirmation 
et le renforcement du rôle et de l’indépendance des 
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eerstelijnsgezondheidszorg4. Zowel de arts als de apo-
theker zijn bevoegd om, met het oog op de gezondheid 
van de patiënt, beperkingen op te leggen aan de duurtijd 
waarbinnen het voorschrift kan worden opgehaald. 
De arts kan dit doen door gebruik te maken van een 
klinische (datum-)instructie voor de apotheek. Ook de 
apotheker moet vanuit zijn rol en expertise als zorgvers-
trekker een correct oordeel vellen over de gezondheids-
risico’s die een aflevering van een geneesmiddel na een 
bepaalde datum met zich kan meebrengen.

Daarnaast garandeert de terugbetalingstermijn en 
administratieve geldigheidsduur van 1 jaar de minimale 
jaarlijkse raadpleging van de arts door chronisch zieken. 
Op die manier kunnen eventuele schadelijke ontwikke-
lingen van de ziekte tijdig worden opgespoord, en kan 
verdere gezondheidsschade sneller worden voorkomen.

De geldigheidsduur van 1 jaar maakt dat voorschriften 
die ouder zijn dan 1 jaar van de Recip-e-server kun-
nen worden verwijderd. Hierdoor wordt vermeden dat 
de server overbelast geraakt, en wordt de werklast van 
de apotheek gevoelig verminderd. De apotheker moet 
dan immers niet langer controleren of een voorschrift 
dat zich op de Recip-e-server bevindt nog terugbetaald 
wordt door de ziekteverzekering of niet.

ARTIKELSGEWIJZE TOELICHTING

Artikel 2

Via een nieuw artikel 2/3 in het konink lijk besluit van 
10 augustus 2005 houdende vaststelling van de mo-
daliteiten inzake het voorschrift voor menselijk gebruik 
wordt een bepaling ingevoegd die de administratieve 
geldigheid van geneesmiddelenvoorschriften beperkt tot 
één jaar, te rekenen vanaf het moment van de dagteke-
ning. Een voorschrift dat wordt gedagtekend op pakweg 
20 maart 2018, is dan administratief geldig tot en met 
19 maart 2019. Na afloop van deze geldigheidsduur mag 
de apotheek geen geneesmiddelen meer verstrekken 
op basis van het voorschrift.

Merk op dat een dergelijke administratieve geldig-
heidsduur voor geneesmiddelenvoorschriften vandaag 
nog niet bestaat. Op basis van deze bepaling kun-
nen geneesmiddelenvoorschriften die ouder zijn dan 

4 Zie regeerakkoord p. 64: “We bevestigen de rol van de officina 
– apotheker binnen de eerstelijnsgezondheidszorg. De regering 
zal de rol en de onafhankelijkheid van de apothekers versterken. 
Overleg tussen arts en apotheker zal eveneens worden 
aangemoedigd.”.

pharmaciens d’officine dans le cadre des soins de 
santé de première ligne4. Dans l’intérêt de la santé du 
patient, tant les médecins que les pharmaciens sont 
habilités à limiter le délai dans lequel les médicaments 
prescrits peuvent être retirés. Le médecin peut le faire 
en formulant une instruction clinique (relative à la date) 
à l’attention du pharmacien. Compte tenu de son rôle et 
de son expertise de prestataire de soins, le pharmacien 
doit, lui aussi, évaluer correctement les risques pour la 
santé que pourrait comporter la délivrance d’un médi-
cament après une date déterminée.

Par ailleurs, le délai de remboursement d’un an et la 
durée de validité administrative d’un an offrent la garan-
tie que les patients atteints d’une maladie chronique 
consulteront un médecin au moins une fois par an. Ce 
faisant, le médecin pourra déceler à temps une éven-
tuelle aggravation de leur maladie et pourra prévenir plus 
rapidement l’apparition d’autres problèmes de santé.

La durée de validité d’un an signifie que les pres-
criptions de plus d’un an pourront être supprimées du 
serveur Recip-e. Cette mesure permettra d’éviter une 
saturation du serveur et de réduire sensiblement la 
charge de travail des pharmaciens. En effet, les phar-
maciens ne devront ainsi plus vérifier si une prescription 
encodée dans le système Recip-e peut encore être rem-
boursée ou non dans le cadre de l’assurance maladie.

COMMENTAIRE DES ARTICLES

Article 2

L’article 2/3 inséré dans l’arrêté royal du 10 août 2005 
fixant des modalités de la prescription à usage humain, 
limite à un an la durée de validité administrative des 
prescriptions de médicaments, à compter du moment 
de la datation. Sur le plan administratif, une prescrip-
tion datée du 20 mars 2018 sera ainsi valable jusqu’au 
19 mars 2019 inclus. À l’issue de la durée de validité 
d’une prescription, le pharmacien ne pourra plus fournir 
de médicaments sur la base de celle-ci.

Force est de constater que les prescriptions de 
médicaments n’ont pas encore cette durée de validité 
administrative. Conformément à cette disposition, les 
prescriptions de médicaments qui datent d’il y a plus 

4 Voir l ’accord gouvernemental p.64: “Nous confirmons le rôle de 
pharmacien d’officine au sein des soins de santé de première 
ligne. Le gouvernement va renforcer le rôle et l’indépendance 
des pharmaciens. La concer tation entre médecins et 
pharmaciens sera encouragée.”.
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één jaar uit de Recip-e-database worden verwijderd. 
Zodoende kan worden vermeden dat de software over-
belast geraakt.

Deze bepaling doet geen afbreuk aan de mogelijk-
heid voor de voorschrijvende arts om op het voorschrift 
een latere datum van aflevering te bepalen. Deze latere 
datum van aflevering mag echter niet verder liggen dan 
maximum één jaar na de dagtekening en verlengt de 
geldigheidsduur van het voorschrift niet.

Artikel 3

Via een aanpassing in artikel 125 van het koninklijk 
besluit van 1  februari  2018 verlengen we de termijn 
waarbinnen een voorgeschreven geneesmiddel kan 
worden terugbetaald door de ziekteverzekering van 
drie maanden naar één jaar. De geldigheidsduur voor 
de terugbetaling wordt expliciet afgestemd op de admi-
nistratieve geldigheidsduur van het voorschrift, zoals 
opgenomen in het nieuwe artikel 2/3  in het koninklijk 
besluit van 10 augustus 2005. Op die manier garandeert 
het voorstel een harmonisatie tussen de administra-
tieve geldigheidsduur en de geldigheidtermijn voor de 
terugbetaling

Artikel 4

We bepalen dat voorgaande bepalingen pas van 
toepassing zijn op de voorschriften die worden voorge-
schreven vanaf de eerste dag van de derde maand na de 
bekendmaking van deze wet in het Belgisch Staatsblad. 
Op die manier wordt aan de betrokken artsen, apothe-
ken en overheidsdiensten de mogelijkheid gegeven om 
zich op de gewijzigde wetgeving voor te bereiden.

Yoleen VAN CAMP (N-VA)
Renate HUFKENS (N-VA)
Valerie VAN PEEL (N-VA)
Jan VERCAMMEN (N-VA)

d’un an pourront être supprimées de la base de don-
nées Recip-e, ce qui permettra d’éviter que le logiciel 
ne soit saturé.

Cette disposition n’empêche en rien le médecin pres-
cripteur de déterminer une date ultérieure de délivrance 
sur la prescription. Cette date ultérieure de délivrance 
ne peut toutefois pas excéder un an après la date de la 
prescription et elle ne prolonge pas la durée de validité 
de la prescription.

Article 3

En modifiant l’article 125 de l’arrêté royal du 1er fé-
vrier 2018, nous prolongeons la durée pendant laquelle 
un médicament prescrit peut être remboursé par l’assu-
rance maladie: elle passe de trois mois à un an. La durée 
de validité du remboursement est explicitement alignée 
sur la durée de validité administrative de la prescription 
prévue dans le nouvel article 2/3 de l’arrêté royal du 
10 août 2005. La présente proposition garantit ainsi une 
harmonisation entre la durée de validité administrative 
et le délai de validité du remboursement.

Article 4

Les dispositions ci-dessus ne s’appliquent qu’aux 
prescriptions qui sont établies à partir du premier jour 
du troisième mois suivant la publication de la loi au 
Moniteur belge. Les médecins, pharmaciens et services 
publics concernés ont ainsi la possibilité de se préparer 
à ces modifications législatives.
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WETSVOORSTEL

Artikel 1

Deze wet regelt een aangelegenheid als bedoeld in 
artikel 74 van de Grondwet.

Art. 2

In het koninklijk besluit van 10  augustus  2005 
houdende vaststelling van de modaliteiten inzake het 
voorschrift voor menselijk gebruik wordt een artikel 
2/3 ingevoegd, luidende:

“Art. 2/3. Het voorschrift heeft een geldigheidsduur 
van één jaar na de dagtekening. Na het verstrijken van 
de geldigheidsduur kan het voorschrift niet meer worden 
uitgevoerd.”

Art. 3

Artikel 125, paragraaf 1, van het koninklijk besluit 
van 1 februari 2018 tot vaststelling van de procedures, 
termijnen en voorwaarden inzake de tegemoetkoming 
van de verplichte verzekering voor geneeskundige ver-
zorging en uitkeringen in de kosten van farmaceutische 
specialiteiten wordt vervangen als volgt:

“§  1. De geneesmiddelenvoorschriften mogen niet 
meer worden uitgevoerd voor rekening van de verzeke-
ringsinstellingen na het verstrijken van de geldigheids-
duur als bepaald in artikel 2/3 van het koninklijk besluit 
van 10 augustus 2005 houdende vaststelling van de mo-
daliteiten inzake het voorschrift voor menselijk gebruik.”

Art. 4

Deze wet is van toepassing op de voorschriften 
die gedagtekend worden vanaf de eerste  dag van de 
derde maand na die waarin ze is bekendgemaakt in het 
Belgisch Staatsblad.

PROPOSITION DE LOI

Article 1er

La présente loi règle une matière visée à l’article 
74 de la Constitution.

Art. 2

Dans l’arrêté royal du 10 août 2005 fixant des moda-
lités de la prescription à usage humain, il est inséré un 
article 2/3 rédigé comme suit:

“Art. 2/3. La prescription a une durée de validité 
d’un an à compter de sa datation. Après l’expiration 
de la durée de validité, la prescription ne peut plus être 
exécutée.”

Art. 3

L’article 125, § 1er, de l’arrêté royal du 1er février 2018 
fixant les procédures, délais et conditions en matière 
d’intervention de l’assurance obligatoire soins de santé 
et indemnités dans le coût des spécialités pharmaceu-
tiques est remplacé par ce qui suit:

“§ 1er. Les prescriptions de médicaments ne peuvent 
plus être exécutées pour le compte des organismes 
assureurs après l’expiration de la durée de validité fixée 
dans l’article 2/3 de l’arrêté royal du 10 août 2005 fixant 
des modalités de la prescription à usage humain.”

Art. 4

La présente loi s’applique aux prescriptions datées 
à partir du premier jour du troisième mois qui suit sa 
publication au Moniteur belge.
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Art. 5

De Koning kan de bij de artikelen 2 en 3 gewijzigde 
bepalingen opheffen, aanvullen, wijzigen of vervangen.

17 april 2018

Yoleen VAN CAMP (N-VA)
Renate HUFKENS (N-VA)
Valerie VAN PEEL (N-VA)
Jan VERCAMMEN (N-VA)

Art. 5

Le Roi peut abroger, compléter, modifier ou remplacer 
les dispositions modifiées par les articles 2 et 3.

17 avril 2018
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