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DAMES EN HEREN,

Uw commissie heeft dit wetsvoorstel, dat tijdens de 
plenaire vergadering van de Kamer van volksvertegen-
woordigers van 25 maart 2021 de urgentie heeft bekomen, 
besproken tijdens haar vergadering van 30 maart 2021.

I. — INLEIDENDE UITEENZETTING

Mevrouw Karin Jiroflée (Vooruit), hoofdindienster van 
het wetsvoorstel, legt uit dat met het wetsvoorstel een 
uitbreiding van de teststrategie wordt beoogd. Testen 
is naast contactopsporing en quarantaine immers een 
belangrijk wapen in de strijd tegen COVID-19. Omwille 
van de technologische vooruitgang die het afgelopen jaar 
is geboekt, is het nu ook mogelijk geworden om zelftes-
ten te gebruiken. In het begin van de gezondheidscrisis 
werden deze testen nog niet betrouwbaar genoeg geacht, 
maar inmiddels is de kwaliteit verbeterd.

Concreet wordt in het wetsvoorstel het verbod op 
de verkoop van snelle antigeentesten door apothekers 
opgeheven. De vergunde apotheken mogen deze snelle 
antigeentesten weliswaar enkel afleveren aan beoefenaars 
van een gezondheidszorgberoep. Daarnaast wordt er 
een kader gecreëerd voor het gebruik van zelftesten. 
Belangrijk daarbij is dat men bij een positief testresultaat 
contact moet opnemen met een vaccinatiecentrum of 
een arts, teneinde een PCR-test te laten uitvoeren.

In het wetsvoorstel wordt ook het tarief van de PCR-
testen aangepast.

Tenslotte wordt de verplichting om een PCR-test uit te 
voeren als de antigeentest een negatief of twijfelachtig 
resultaat oplevert opgeheven.

Mevrouw Jiroflée dient vervolgens een amendement 
in dat ervoor zorgt dat mensen met een laag inkomen 
ook vlot toegang hebben tot de zelftesten. De Koning 
kan een tegemoetkoming voorzien voor deze personen.

II. — ALGEMENE BESPREKING

A. Vragen en opmerkingen van de leden

Mevrouw Kathleen Depoorter (N-VA) vindt het een 
goede zaak dat er een wettelijk kader werd gecreëerd 
voor de verkoop van sneltesten in de apotheek en dat 
zelftesten zullen worden toegestaan. Ze vraagt zich wel af 
waarom de verkoop van zelftesten niet wordt geregistreerd 
in de apotheek, behalve wanneer de koper recht heeft op 

MESDAMES, MESSIEURS,

Votre commission a examiné cette proposition de 
loi, qui a obtenu le bénéfice de l’urgence au cours de 
la séance plénière du 25 mars 2021, lors de sa réunion 
du 30 mars 2021.

I. — EXPOSÉ INTRODUCTIF

Mme Karin Jiroflée (Vooruit), autrice principale de 
la proposition de loi, explique que la proposition de loi 
vise à élargir la stratégie de testing. Avec le suivi des 
contacts et la quarantaine, le testing est en effet une arme 
importante de lutte contre le COVID-19. Compte tenu des 
progrès technologiques réalisés durant l’année écoulée, 
il est désormais également possible de s’autotester. Si, 
au début de la crise sanitaire, ces tests n’étaient pas 
encore jugés suffisamment fiables, leur qualité s’est 
entre-temps améliorée.

Concrètement, la proposition de loi abroge l’inter-
diction de la vente de tests antigéniques rapides par 
les pharmaciens. Les pharmacies agréées ne peuvent 
toutefois fournir ces tests antigéniques rapides qu’aux 
professionnels de la santé. En outre, un cadre est créé 
pour l’utilisation des autotests. Il importe de noter à cet 
égard qu’en cas de résultat positif, la personne concernée 
doit contacter un centre de vaccination ou un médecin 
afin de faire effectuer un test PCR.

La proposition de loi modifie également le prix des 
tests PCR.

Enfin, elle supprime l’obligation d’effectuer un test 
PCR si le test antigénique donne un résultat négatif 
ou douteux.

Mme Jiroflée présente ensuite un amendement tendant 
à garantir que les personnes à faibles revenus aient 
également un accès facile à l’autotesting. Le Roi peut 
prévoir une intervention pour ces personnes.

II. — DISCUSSION GÉNÉRALE

A. Questions et observations des membres

Mme Kathleen Depoorter (N-VA) se réjouit qu’un cadre 
juridique ait été créé pour la vente de tests rapides en 
pharmacie et que l’autotesting soit désormais autorisé. 
Elle se demande toutefois pourquoi la vente d’autotests 
n’est pas enregistrée dans les pharmacies, sauf lorsque 
l’acheteur a droit à une intervention majorée. Il lui semble 
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een verhoogde tegemoetkoming. Het lijkt de spreekster 
belangrijk om over data te beschikken over het aantal 
testen dat verkocht werd. Voor mevrouw Depoorter is 
het bovendien logisch dat ook de positieve testresultaten 
bij de apotheek worden geregistreerd.

In het wetsvoorstel staat dat de patiënt zich bij een 
positieve test moeten wenden tot de huisarts of tot een 
testcentrum voor een PCR-test. Zou het geen beter 
idee zijn om de patiënt enkel door te verwijzen naar de 
huisarts wanneer er een zorgnood is?

Bij bedrijven en instellingen kan de positieve test wel 
via het registratieformulier worden meegedeeld. Dat is 
niet consequent.

Voorts stelt de spreekster zich vragen bij de tijdelijke 
gratis terbeschikkingstelling van testen aan bedrijven. 
Voor mevrouw Depoorter is het problematisch dat de 
overheid opnieuw zal optreden als distributeur. Zij vindt 

dit een zeer ideologisch getinte manier van werken. 
Op welke manier moeten de bedrijven de gratis testen 
bovendien aanvragen?

Daarna vraagt mevrouw Depoorter of de zelftesten 
enkel antigeentesten zijn. Of zijn er ook serologische 
zelftesten?

Er waren enkele bezorgdheden met betrekking tot de 
privacy. Een werkgever mag eigenlijk geen preventieve 
testen afnemen. Is dit inmiddels opgelost?

In het wetsvoorstel wordt geen mogelijkheid voorzien 
om de sneltesten in de apotheek af te nemen. Waarom 
niet? Voorziet de minister om met dagpasjes te werken 
voor mensen die een negatieve sneltest kunnen voor-
leggen, zodat mensen gebruik kunnen maken van de 
horeca?

Een andere bezorgdheid van de spreekster is dat er 

nog vrij veel door koninklijke besluiten moest worden 
vastgelegd. Dit lijkt haar weer een situatie waarin het 
Parlement niet voldoende betrokken wordt.

Mevrouw Depoorter wil ook weten waarom er slechts 
één sneltest is goedgekeurd.

Het tarief van de PCR-testen wordt aangepast. Op 
welke objectieve cijfers is de verlaging van de prijs 
gebaseerd? Welke sectoren werden betrokken bij de 
bepaling van die prijs?

Als apotheker is mevrouw Depoorter ook bezorgd dat 
de timing van de beschikbaarheid van testen te strak 

important de collecter des données sur le nombre de 
tests vendus. Il est en outre logique, pour Mme Depoorter, 
que les résultats positifs des tests soient également 
enregistrés à la pharmacie.

La proposition de loi prévoit qu’en cas de test positif, 
les patients doivent s’adresser à leur médecin généraliste 
ou à un centre de tests pour effectuer un test PCR. Ne 
serait-il pas préférable de ne renvoyer le patient vers le 
médecin généraliste qu’en cas d’urgence?

Dans les entreprises et les institutions, en revanche, 
le test positif peut être communiqué par le biais du for-
mulaire d’enregistrement. Ce n’est pas cohérent.

L’intervenante s’interroge également sur la mise à 
disposition gratuite temporaire des tests pour les entre-
prises. Mme Depoorter estime qu’il est problématique 
que les autorités agissent une fois de plus en tant que 

distributeur. Elle trouve que c’est une manière de procéder 
très idéologique. Qui plus est, comment les entreprises 
sont-elles censées demander les tests gratuits?

Mme Depoorter demande ensuite si les autotests 
sont uniquement des tests antigéniques. Ou existe-t-il 
aussi des autotests sérologiques?

D’aucuns avaient formulé des préoccupations quant 
au respect de la vie privée. En fait, un employeur n’est 
pas autorisé à effectuer des tests préventifs. Ce problème 
a-t-il été entre-temps résolu?

La proposition de loi ne prévoit pas la possibilité 
de procéder aux tests rapides dans les pharmacies. 
Pourquoi? Le ministre envisage-t-il de fonctionner sur 
la base de passeports d’un jour pour les personnes 
qui peuvent présenter un test rapide négatif, afin que 
les intéressés puissent fréquenter les établissements 
de l’horeca?

Une autre préoccupation de l’intervenante est que 

beaucoup d’aspects ont dû être réglés par arrêté royal. 
Une fois encore, le Parlement ne lui semble pas suffi-
samment impliqué.

Mme Depoorter demande aussi pourquoi un seul test 
rapide a été approuvé.

Le prix des tests PCR est adapté. Sur quels chiffres 
objectifs la réduction de prix se fonde-t-elle? Quels 
secteurs ont participé à la fixation de ce prix?

En tant que pharmacienne, Mme Depoorter est éga-
lement préoccupée par le fait que le calendrier de mise 
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berekend is. Zullen de testen wel beschikbaar zijn als 
de burgers er om komen vragen en zullen alle nodige 
koninklijke besluiten klaar zijn, zodat de apothekers de 
nodige bedragen kunnen terugvorderen in geval van 
een verhoogde tegemoetkoming?

Mevrouw Laurence Hennuy (Ecolo-Groen) is verheugd 
over de bijkomende tool in de strijd tegen het virus. 
Zij vindt het belangrijk dat er goed gecommuniceerd 
wordt over de manier waarop de testen gebruikt moe-
ten worden en in welke omstandigheden. Voor het lid 
moeten ook de praktische details op korte termijn verder 
uitgewerkt worden, zodat snel- en zelftesten efficiënt en 
systematisch ingezet kunnen worden als een extra tool 
in de teststrategie.

Mevrouw Laurence Zanchetta (PS) is van mening dat 
het wetsvoorstel een eerste stap in de goede richting is 
op het vlak van snel- en zelftesten. Na de goedkeuring 
van het wetsvoorstel zal er nog een overleg met de 
apothekers nodig zijn, zodat zij de burgers goed zullen 
kunnen begeleiden bij het gebruik van de testen. Een 
positief punt is de verplichte contactopname met een 
arts of met een testcentrum in geval van een positieve 
zelftest.

De heer Steven Creyelman (VB) begrijpt niet waarom 
in artikel 2 van het wetsvoorstel wordt gesteld dat een 
positief testresultaat “zo snel mogelijk” moet worden 
meegedeeld aan de huisarts of aan een testcentrum. 
Deze bepaling blijft redelijk vaag en lijkt ook niet af-
dwingbaar. Voor de spreker moet er een precieze termijn 
worden vastgelegd.

In artikel 4 wordt gesteld dat de Koning de terbe-
schikkingstelling van zelftesten kan “koppelen aan de 
registratie van de identiteit van de persoon”. Dat staat 
in schril contrast met de toelichting, waarin staat dat 
het “noodzakelijk [is] dat de apotheker registreert aan 
welke personen zelftesten worden afgeleverd.” Wie is 
in deze bepaling “de persoon”. Is dat de koper? Is dat 
de persoon die de zelftest zal gebruiken en die dus 
een andere persoon kan zijn dan de koper? Waarom 
is het bovendien noodzakelijk dat men bij de aankoop 
geregistreerd wordt?

De spreker mist in de tekst ook bepalingen over 
online verkoop en in het bijzonder over online verkoop 
van zelftesten op buitenlandse websites.

Hij stelt zich ook vragen bij de tamelijk grote winst die 
apothekers kunnen maken op de verkoop van zelftesten.

à disposition des tests a été calculé de manière trop 
serrée. Les tests seront-ils disponibles lorsque les 
citoyens les réclameront, et tous les arrêtés royaux 
nécessaires seront-ils prêts pour que les pharmaciens 
puissent réclamer les montants nécessaires en cas 
d’intervention majorée?

Mme Laurence Hennuy (Ecolo-Groen) se félicite de 
cet outil supplémentaire dans la lutte contre le virus. Il 
importe, à ses yeux, qu’il y ait une bonne communica-
tion sur la manière dont les tests doivent être utilisés et 
dans quelles circonstances. Pour la membre, les détails 
pratiques doivent également être réglés à court terme, 
afin que les tests rapides et les autotests puissent être 
utilisés efficacement et systématiquement comme un 
outil supplémentaire dans la stratégie de dépistage.

Mme Laurence Zanchetta (PS) estime que la propo-
sition de loi est un premier pas dans la bonne direction 
en matière de dépistage rapide et d’autotesting. Une fois 
la proposition de loi adoptée, une concertation avec les 
pharmaciens sera nécessaire afin qu’ils puissent guider 
correctement les citoyens dans l’utilisation des tests. Un 
point positif est le contact obligatoire d’un médecin ou 
d’un centre de tests en cas d’autotest positif.

M. Steven Creyelman (VB) ne comprend pas pourquoi 
l’article 2 de la proposition de loi prévoit qu’un résultat 
positif doit être communiqué “dans les plus brefs délais” 
au médecin généraliste ou à un centre de tests. Cette 
disposition reste assez vague et ne paraît pas contrai-
gnante. Pour l’intervenant, un délai précis doit être fixé.

L’article 4 dispose que le Roi peut “lier la mise à 
disposition (des autotests) à l’enregistrement de l’iden-
tité de la personne”, ce qui contraste fortement avec 
les développements, selon lesquels “il est nécessaire 
que le pharmacien enregistre à quelles personnes des 
autotests sont fournis.” Qui sont les “personnes” visées 
dans cette disposition? S’agit-il des acheteurs? S’agit-il 
de ceux qui utiliseront l’autotest et qui peuvent donc être 
des personnes distinctes des acheteurs? Et pourquoi 
est-il nécessaire de se faire enregistrer lors de l’achat?

L’intervenant estime par ailleurs que le texte devrait 
comporter des dispositions relatives à la vente en ligne 
et en particulier à la vente en ligne d’autotests sur des 
sites internet étrangers.

Il s’interroge également sur les bénéfices plutôt impor-
tants que les pharmaciens pourront réaliser sur la vente 
d’autotests.
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Meneer Creyelman stipt verder aan dat men in het 
buitenland veel gemakkelijker zelftesten kan verkrijgen. 
Hij begrijpt niet waarom in ons land zelftesten niet be-
schikbaar zijn op andere plaatsen, zoals supermarkten. 
Is dat uit vrees voor “zelftestfeestjes”? Moet men niet 
wat meer vertrouwen hebben in de bevolking? Of is deze 
regel eerder te wijten aan een tekort aan zelftesten? 
Vreest de minister niet dat mensen de testen in het 
buitenland gaan aankopen?

De fractie van de spreker is van mening dat de zelf-
testen zo breed mogelijk beschikbaar moeten zijn.

Mevrouw Caroline Taquin (MR) benadrukt het belang 
van een brede beschikbaarheid van sneltesten voor 
iedereen. De voorliggende wettekst maakt deze beschik-
baarheid mogelijk en houdt eindelijk ook rekening met de 
huisapothekers. Dit is een eerste stap, maar de apothe-
kers moeten ook zo snel mogelijk betrokken worden bij 
de volledige teststrategie en bij de vaccinatiestrategie.

Voor mevrouw Nathalie Muylle (CD&V) is het belangrijk 
dat de apotheker een centrale rol krijgt bij het verdelen 
van de testen en het geven van duiding. Hierrond is 
voldoende overleg geweest met de sector.

Het is voor de fractie van de spreekster belangrijk 
dat de middelen voor de teststrategie goed en efficiënt 
worden ingezet. Een goede monitoring en opvolging 
zijn dus noodzakelijk.

Concreet wil de spreekster nog weten welke stocks 
er voorzien zijn en of de toelevering aan de apotheken 
zonder problemen zal kunnen verlopen.

Mevrouw Sofie Merckx (PVDA-PTB) stelt zich vragen 
bij de methode die wordt gevolgd om het wetsvoorstel 
gestemd te krijgen. Zo wordt er reeds verwezen naar een 
koninklijk besluit dat zal worden genomen. De indieners 
gaan er dus op voorhand vanuit dat het Parlement zijn 
goedkeuring zal geven. Bovendien is de minister aan-
wezig, alsof het om een wetsontwerp zou gaan. Het was 
ook de minister die in de pers reeds uitspraken deed 

over de snel- en zelftesten.

Ook over de inhoud van het wetsvoorstel zijn er heel 
wat opmerkingen te maken. Zo worden de PCR-testen 
te weinig benut en kent de teststrategie in het algemeen 
veel gebreken. Het echte probleem is geen gebrek aan 
testen, maar een gebrek aan mensen die de testen kunnen 
afnemen. Antigeentesten zijn reeds toegestaan, maar 
worden momenteel weinig gebruikt. Het enige dat nu 

M. Creyelman souligne ensuite qu’il est beaucoup 
plus facile de se procurer des autotests à l’étranger 
qu’en Belgique. L’intervenant ne comprend pas pourquoi 
dans notre pays, les autotests ne sont pas disponibles à 
d’autres endroits, comme dans les supermarchés. Est-ce 
pour éviter que des “COVID-19 home test parties” soient 
organisées? Ne faudrait-il pas faire davantage confiance 
aux citoyens? Ou bien cette règle se justifie-t-elle par le 
manque d’autotests disponibles? Le ministre ne craint-il 
pas que l’on aille acheter les tests à l’étranger?

Le groupe de l’intervenant estime que les autotests 
devraient être aussi largement disponibles que possible.

Mme Caroline Taquin (MR) souligne qu’il est capital 
de garantir une large disponibilité des autotests. Le texte 
à l’examen permettra de réaliser cet objectif. De plus, il 
tient enfin compte du rôle à jouer par les pharmaciens 
de famille. Il s’agit d’une première étape, sachant que 
les pharmaciens devront également être associés le 
plus rapidement possible à l’ensemble de la stratégie 
de dépistage et à la stratégie de vaccination.

Mme Nathalie Muylle (CD&V) estime qu’il est impor-
tant d’accorder au pharmacien un rôle central dans la 
distribution des tests et dans l’information y afférente. 
Il y a eu suffisamment de concertation en la matière 
avec le secteur.

Pour le groupe de l’intervenante, il est capital que 
les moyens réservés à la stratégie de dépistage soient 
utilisés correctement et efficacement. Il faudra donc 
veiller à assurer un bon monitoring et un bon suivi.

L’intervenante demande encore concrètement quels 
sont les stocks prévus et si les pharmacies pourront être 
approvisionnées sans problème.

Mme Sofie Merckx (PVDA-PTB) s’interroge sur la 
méthode qui a été suivie pour faire passer la proposition 
de loi. Ainsi, le texte renvoie déjà à un arrêté royal qui 
devra être pris. Les auteurs partent donc du principe 
que le Parlement donnera son approbation. De plus, le 
ministre est présent, comme s’il s’agissait d’un projet 
de loi. C’est d’ailleurs lui qui a fait des déclarations dans 
la presse au sujet des tests rapides et des autotests.

L’intervenante émet par ailleurs de nombreuses 
réserves quant au contenu de la proposition de loi à 
l’examen. Ainsi, les tests PCR sont trop peu utilisés et 
la stratégie de dépistage présente de manière générale 
de nombreux défauts. Le véritable problème n’est pas 
la pénurie de tests, mais le fait qu’il n’y ait pas suffi-
samment de personnes pour réaliser ces tests. Les 
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verandert is dat apothekers ze ook aan zorgverleners 
mogen verstrekken. Zal dit fundamenteel iets veranderen? 

Legt de overheid de verantwoordelijkheid voor het 
testen ook niet te veel bij de burger? Het is de taak van 
de overheid om ervoor te zorgen dat personen die een 
test echt nodig hebben, die ook gemakkelijk kunnen 
krijgen. De overheid zou bijvoorbeeld testbussen kunnen 
voorzien, die naar bedrijven en scholen kunnen gaan.

Mevrouw Merckx vindt het bovendien merkwaardig 
dat de bedrijven slechts voor een korte periode gratis 
testen zouden kunnen bestellen. Ze vraagt zich ook af in 
welke bedrijven deze testen uitgevoerd zouden moeten 
worden. Is er wel een plan? Over hoeveel werknemers 
gaat het?

De spreekster is ook gekant tegen de regel dat een 
persoon met een positieve test contact moet opnemen 
met de huisarts. Dit is immers een extra taak voor de 
reeds overbevraagde huisartsen. Ook zij vindt dat per-
sonen enkel naar de huisarts doorverwezen zouden 
moeten worden indien zij een zorgnood hebben. De 
overheid zou een meldpunt moeten voorzien voor de 
positieve testresultaten.

Mevrouw Merckx heeft ook vragen bij de terugbetaling 
voor personen die recht hebben op een verhoogde tege-
moetkoming. Gaan personen voor wie de test goedkoper 
is de testen dan misschien doorverkopen? Is het niet 
mogelijk dat alle Belgen één of twee gratis zelftesten 
per week krijgen?

De heer Robby De Caluwé (Open Vld) vindt het net 
goed dat de verkoop van zelftesten in de beginfase 
voorbehouden blijft aan de apotheken. De apotheker 
heeft een belangrijke rol te spelen in de sensibilisering 
van de burger. Een negatief resultaat betekent immers 
niet dat men zich niet aan de maatregelen moet hou-
den. De spreker vraagt dan ook aan de minister om nog 

eens duidelijk aan de apothekers mee te geven welke 
belangrijke rol zij spelen.

Mevrouw Catherine Fonck (cdH) is, net zoals som-
mige eerdere sprekers, kritisch over de methode die door 
de indienster van het wetsvoorstel en door de minister 
wordt gebruikt. Klopt het dat er op 24 maart reeds een 
koninklijk besluit is genomen met betrekking tot de ver-
deling van zelftesten door apothekers?

tests antigéniques sont déjà autorisés, mais ils sont peu 
utilisés à l’heure actuelle. La seule chose qui change, 
c’est que les pharmaciens pourront désormais les fournir 
également aux prestataires de soins de santé. Cela va-
t-il fondamentalement changer les choses? 

Les pouvoirs publics ne font-ils pas peser une trop 
grande part de la responsabilité du testing sur le citoyen? 
C’est aux autorités qu’il incombe de veiller à ce que les 
personnes qui ont réellement besoin d’un test puissent 
l’obtenir facilement. Elles pourraient par exemple pré-
voir le passage de bus de test devant les entreprises 
et les écoles.

Mme Merckx s’étonne par ailleurs que les entreprises 
ne puissent commander des tests gratuits que pour 
une courte période. Elle se demande également dans 
quelles entreprises ces tests doivent être effectués. 
Existe-t-il un plan en la matière? Quel est le nombre de 
travailleurs concernés?

L’intervenante est aussi opposée à la règle obligeant 
les personnes dont le test s’est révélé positif à contac-
ter leur médecin généraliste. En effet, on impose ainsi 
une charge supplémentaire à ces médecins, qui sont 
déjà débordés. L’intervenante estime, elle aussi, que 
le médecin généraliste ne devrait être sollicité que 
lorsque l’intéressé a besoin de soins. Les autorités 
devraient prévoir un point de contact chargé de recueillir 
les résultats positifs.

Mme Merckx s’interroge également sur le rembourse-
ment dont peuvent bénéficier les personnes qui ont droit 
à une intervention majorée. Les personnes qui peuvent 
se procurer le test à moindre coût ne risquent-elles pas 
de le revendre? Ne pourrait-on pas envisager de fournir 
gratuitement un ou deux autotests par semaine à tous 
les Belges?

M. Robby De Caluwé (Open Vld) se félicite que la 
vente d’autotests soit réservée dans une première phase 
aux pharmacies. Le pharmacien a un rôle important à 
jouer en termes de sensibilisation du citoyen. En effet, 
un résultat négatif ne dispense pas du respect des 
mesures. L’intervenant demande dès lors au ministre 
d’attirer une nouvelle fois l’attention des pharmaciens 

sur le rôle capital qu’ils ont à jouer.

Mme Catherine Fonck (cdH) souscrit aux critiques 
émises par certains intervenants quant à la méthode 
utilisée par l’auteure de la proposition de loi et par le 
ministre. Est-il exact qu’un arrêté royal a déjà été pris 
le 24 mars concernant la distribution des autotests par 
les pharmaciens?
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Mevrouw Fonck pleit voor een veel bredere beschik-
baarheid van de zelftesten. Voor haar is de teststrategie 
momenteel nog veel te weinig ambitieus. Ze maakt het 
niet mogelijk om eindelijk uit de “semi-lockdown” te 
geraken waarin ons land zich al zeer lang bevindt. De 
spreekster herinnert eraan dat Oostenrijk elke week één 
derde van zijn bevolking test. Mevrouw Fonck kondigt 
dan ook aan dat zij over dit thema een amendement 
zal indienen.

De zelftesten zijn laattijdig besteld. Dreigt er op in-
ternationaal vlak een tekort, waardoor er niet genoeg 
zelftesten aan België geleverd zullen kunnen worden? 
Is dit de reden waarom de minister de testen niet gratis 
ter beschikking stelt aan de bevolking?

Voor mevrouw Sophie Rohonyi (DéFI) betekent deze 
wettekst een grote stap vooruit. Het gebruik van zelftes-
ten zal het werknemers mogelijk maken om met meer 
gemoedsrust naar het werk te gaan. De belofte die de 
minister na het Overlegcomité van 5 maart 2021 deed, 
is nu eindelijk ingelost.

Het is positief dat de apothekers nu meer betrokken 
worden bij de teststrategie. Zij mogen nu eindelijk ook 
sneltesten afleveren. Mevrouw Rohonyi is echter van 
mening dat dit al in de wet van 22 december 2020 op-
genomen had moeten zijn. Wat is er ondertussen ver-
anderd? Wat is de rol van de apotheker nu precies? 
Moet de apotheker ook helpen bij het interpreteren 
van testresultaten? Er zouden immers fouten kunnen 
gebeuren indien burgers dit zelf moeten doen.

Hierna stelt mevrouw Rohonyi een vraag over artikel 2. 
Naar welke “zorgberoepen” wordt er verwezen? Gaat 
het om alle zorgberoepen die opgenomen zijn in de wet 
van 10 mei 2015?

De spreekster vindt ook dat er nog te veel aan de 
regering wordt overgelaten. Dit staat in schril contrast 
met de belofte van de regering om het Parlement meer 
te gaan betrekken bij de beheersing van de crisis.

Ten slotte vraagt de spreekster welke “instellingen” 
worden bedoeld in het wetsvoorstel. Maakt het wetsvoor-
stel het mogelijk om in de toekomst pilootprojecten op te 
zetten voor concerten, voorstellingen, sportwedstrijden 
enzovoort? Kan er op deze manier perspectief worden 
geboden aan sectoren die nu gesloten zijn?

Mme Fonck plaide pour que les autotests soient 
beaucoup plus largement disponibles. La stratégie de 
dépistage actuelle est bien trop peu ambitieuse et elle 
ne nous permettra pas de sortir du “semi-confinement” 
dans lequel notre pays est plongé depuis très longtemps. 
L’intervenante rappelle que l’Autriche teste chaque 
semaine un tiers de sa population. Mme Fonck annonce 
dès lors le dépôt d’un amendement sur ce thème.

Les autotests ont été commandés tardivement. Y 
a-t-il un risque de pénurie internationale qui pourrait 
faire obstacle à la livraison à la Belgique d’un nombre 
d’autotests suffisant? Est-ce la raison pour laquelle le 
ministre ne met pas les tests gratuitement à la disposition 
de la population?

Mme Sophie Rohonyi (DéFI) estime que la proposi-

tion de loi à l’examen constitue un grand pas en avant. 
Le recours aux autotests permettra aux travailleurs de 
se rendre au travail plus sereinement. La promesse 
faite par le ministre à l’issue du Comité de concertation 
du 5 mars 2021 se concrétise enfin.

L’intervenante se réjouit que les pharmaciens soient 
désormais davantage associés à la stratégie de dépistage. 
Ils peuvent enfin également fournir des tests rapides. 
Mme Rohonyi estime toutefois que cela aurait déjà dû 
être prévu dans la loi du 22 décembre 2020. Qu’est-ce 
qui a changé entre-temps? Qu’attend-on précisément 
du pharmacien? Devra-t-il également aider à interpréter 
les résultats du test? En effet, si les citoyens doivent 
s’en charger eux-mêmes, ils risquent de commettre 
des erreurs.

Mme Rohonyi pose ensuite une question au sujet 
de l’article 2. Quelles sont les “professions des soins 
de santé” visées en l’espèce? S’agit-il de toutes les 
professions des soins de santé figurant dans la loi 
du 10 mai 2015?

L’intervenante estime par ailleurs que le texte accorde 
encore un rôle trop important au gouvernement, ce 
qui contraste fortement avec la promesse faite par ce 
dernier d’impliquer davantage le Parlement dans la 
gestion de la crise.

L’intervenante demande enfin ce qu’il y a lieu d’en-
tendre par “institutions” dans le contexte de la proposition 
de loi. Celle-ci permettra-t-elle d’élaborer dans le futur 
des projets pilotes pour l’organisation de concerts, de 
spectacles, d’événements sportifs, etc. et d’offrir des 
perspectives à des secteurs qui sont actuellement fermés?
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B. Antwoorden van de minister

De vice-eersteminister en minister van Sociale Zaken 
en Volksgezondheid verduidelijkt dat de eerste verde-
digingslijn – het testen van personen met symptomen 
of personen die een hoogrisico contact hebben gehad 
– essentieel blijft. De overheid blijft hierover dan ook 
campagne voeren.

De tweede verdedigingslijn gaat over het testen in 
bedrijven en instellingen waar men niet kan telewerken 
en is nu ook urgent. Op dit moment wordt dat testen he-
laas nauwelijks gedaan, omwille van de administratieve 
rompslomp. Daarom werden de registratieverplichtingen 
verlicht: enkel de positieve resultaten moeten nu nog 
geregistreerd worden. Bovendien geeft de overheid 
de bedrijven een boost door de beschikbare voorraad 
antigeentesten ter beschikking te stellen. Er worden 
acht testen geboden per personeelslid dat niet kan 
telewerken. Die antigeentesten zijn gratis beschikbaar 
zolang de voorraad strekt. Er is ook reeds duidelijk 
gecommuniceerd naar de bedrijven over de manier 
waarop de bedrijfsartsen de aanvraag moeten indienen.

De minister legt niet vast welke bedrijven hun werkne-
mers moeten testen. Alle bedrijven krijgen de mogelijkheid.

De zelftesten zijn antigeentesten, geen serologische 
testen. De apotheker speelt een essentiële rol bij de 
verstrekking van de testen, een rol die de supermarkten 
niet kunnen spelen. De apotheker kan een toelichting 
geven aan de koper, en hij behandelt de terugbetalin-
gen. Een voorschrift is niet nodig voor de terugbetaling, 
maar er is wel een registratie nodig. De rol van de apo-
thekers en huisartsen kan in de loop van de maanden 
nog evolueren. Dit zal dan aangepast kunnen worden 
met koninklijke besluiten. Er zal zeker ook nog overlegd 
worden met de huisartsen en de apothekers. Hiervoor 
zal de minister zich baseren op een advies van de Risk 
Assessment Group (RAG).

De minister vindt het geen goed idee om de testen 
voor iedereen gratis beschikbaar te maken. Hij wil ook 
vermijden dat mensen de zelftesten massaal beginnen 
in te slaan. Zelftesten zijn immers pas de derde verde-
digingslijn in de strijd tegen het virus. Bovendien is het 
ook niet de bedoeling dat bedrijven aan hun werknemers 
vragen om zelf een zelftest te gaan kopen.

De regering zal wel nog evalueren of zelftesten in 
supermarkten verkocht mogen worden. Indien men recht 

B. Réponses du ministre

Le vice-premier ministre et ministre des Affaires 
sociales et de la Santé publique précise que la première 
ligne de défense – le testing de personnes symptoma-
tiques ou de personnes qui ont eu un contact à haut 
risque – reste essentielle. Les pouvoirs publics pour-
suivront dès lors leur campagne en la matière.

La deuxième ligne de défense concerne le testing 
dans les entreprises et institutions dans lesquelles il 
n’est pas possible de télétravailler et elle est également 
urgente à présent. Pour le moment, ce testing n’est mal-
heureusement guère pratiqué, en raison de la charge 
administrative. Les obligations d’enregistrement ont 
dès lors été allégées: seuls les résultats positifs devront 
désormais encore être enregistrés. Les pouvoirs publics 
ont en outre boosté les entreprises en mettant à leur 
disposition la réserve disponible de tests antigéniques. 
Huit tests par personne sont prévus pour les membres 
du personnel qui ne sont pas en mesure de télétravailler. 
Ces tests antigéniques sont disponibles gratuitement 
jusqu’à l’épuisement du stock. Les entreprises ont par 
ailleurs déjà été informées clairement de la façon dont 
les médecins du travail doivent introduire la demande.

Le ministre n’a pas établi de liste des entreprises qui 
doivent tester leurs travailleurs. Toutes les entreprises 
se voient offrir cette possibilité.

Les autotests sont des tests antigéniques et non 
des tests sérologiques. Le pharmacien joue un rôle 
essentiel dans la délivrance des tests, un rôle que les 
supermarchés ne peuvent pas jouer. Le pharmacien est 
en mesure de donner une explication à l’acheteur, et il 
traite les remboursements. Le remboursement n’est pas 
soumis à prescription, mais il y a une obligation d’enre-
gistrement. Le rôle des pharmaciens et des médecins 
généralistes pourra encore évoluer au fil des mois. Il 
pourra être adapté par la voie d’arrêtés royaux. Une 
concertation sera en tout état de cause encore menée 
avec les médecins généralistes et les pharmaciens. 
Le ministre se basera à cet égard sur un avis du Risk 
Assessment Group (RAG).

Le ministre estime qu’il ne serait pas judicieux de 
mettre les tests gratuitement à la disposition de tous. Il 
veut par ailleurs éviter d’inciter la population à les stoc-
ker massivement. En effet, les autotests ne constituent 
que la troisième ligne de défense dans la lutte contre le 
virus. Il n’est pas non plus question que les entreprises 
demandent à leurs travailleurs d’acheter eux-mêmes 
un autotest.

Le gouvernement évaluera encore la possibilité 
de vendre des autotests dans les supermarchés. Les 
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heeft op een terugbetaling, zal dit uiteraard enkel via de 
apotheek kunnen, niet in de supermarkt.

Het ter beschikking stellen van de voorraad anti-
geentesten zorgt niet voor een verstoring van de markt. 
Wanneer de voorraad op is, zullen bedrijven de testen 
immers zelf moeten aankopen.

In deze fase van de testcampagne zegt de minister 
uitdrukkelijk dat zelftesten geen toegang kunnen geven 
tot evenementen. Hij sluit niet uit dat dit in de toekomst zal 
veranderen. Momenteel wenst hij echter zo voorzichtig 
mogelijk te werk te gaan.

De minister vermoedt niet dat mensen die van een 
verhoogde tegemoetkoming gebruik kunnen maken, 
daar misbruik van zullen maken om de testen door te 
verkopen.

Het is nodig om na een positieve zelftest nog een 
PCR-test te laten afnemen, omdat de PCR-test be-
trouwbaarder is. Daarnaast wordt bij een PCR-test het 
positief resultaat geregistreerd bij Sciensano en kan 
het aanleiding geven tot contactonderzoek. Indien het 
resultaat van de zelftest positief is en vervolgens het 
resultaat van de PCR-test negatief, kan de persoon 
contact opnemen met zijn huisarts, die de situatie het 
best kan beoordelen. Indien de huisarts oordeelt dat de 
persoon besmet is, kan dit resultaat ook geregistreerd 
worden bij Sciensano.

Bij een positieve zelftest moet de persoon een code 
aanvragen om zich te laten testen. De apotheker kan 
die code niet zelf aanmaken, maar zou de persoon 
eventueel kunnen helpen met de contactopname met 
het callcenter.

De minister verwijst ook nog naar een pilootproject in 
Brussel waarin personen met symptomatische klachten 
een snelle antigeentest kunnen laten afnemen in de apo-
theek. Dit pilootproject is recent goedgekeurd binnen het 
Verzekeringscomité van het RIZIV en zou interessante 
resultaten kunnen bieden.

De minister bevestigt dat de notie “beoefenaars van 

een gezondheidszorgberoep” in artikel 2 vrij ruim is. Ook 
“bedrijven en instellingen” in artikel 3 is ruim opgevat.

C. Replieken en bijkomende antwoorden van de 
minister

De heer Steven Creyelman (VB) stelt dat de minister 
binnen afzienbare tijd de distributiekanalen wil evalueren. 
Het is de bedoeling om de terugbetaling te koppelen aan 

personnes ayant droit à un remboursement ne pourront 
bien entendu obtenir celui-ci qu’en pharmacie et non 
dans un supermarché.

La mise à disposition du stock de tests antigéniques 
n’entraînera pas de distorsion du marché. En effet, 
lorsque le stock sera épuisé, les entreprises devront 
elles-mêmes acheter ces tests.

Le ministre tient à préciser clairement que dans cette 
phase de la campagne de testing, les autotests ne 
peuvent pas donner accès à des événements. Il n’exclut 
pas que la situation évolue dans le futur, mais il préfère 
rester prudent pour l’instant.

Le ministre ne s’attend pas à ce que les bénéficiaires 
d’une intervention majorée abusent de leur statut pour 
revendre les tests.

Lorsque le résultat de l’autotest est positif, il faut 
encore réaliser un test PCR. En effet, les tests PCR 
présentent une plus grande fiabilité et lorsqu’ils sont 
positifs, le résultat est enregistré auprès de Sciensano 
et peut donner lieu à un suivi des contacts. Lorsque le 
résultat de l’autotest est positif et que le résultat du test 
PCR est négatif, l’intéressé peut contacter son médecin 
généraliste, qui est le mieux placé pour évaluer la situa-
tion. Si le médecin généraliste estime que la personne 
est infectée, ce résultat peut également être enregistré 
chez Sciensano.

Lorsque le résultat de l’autotest est positif, l’intéressé 
doit demander l’attribution d’un code pour se faire tester. 
Le pharmacien ne peut pas générer ce code lui-même, 
mais il pourrait éventuellement aider la personne à 
contacter le callcenter.

Le ministre évoque par ailleurs un projet-pilote déve-
loppé à Bruxelles, dans le cadre duquel des personnes 
symptomatiques peuvent effectuer un test antigénique 
rapide en pharmacie. Ce projet-pilote a été approuvé 
récemment par le Comité de l’assurance de l’INAMI et 
il pourrait offrir des résultats intéressants.

Le ministre confirme que la notion de “praticiens des 
professions des soins de santé” figurant à l’article 2 est 
plutôt large. Celle d’”entreprises et institutions” contenue 
à l’article 3 doit également être interprétée au sens large.

C. Répliques et réponses complémentaires du 
ministre

M. Steven Creyelman (VB) constate que le ministre 
a l’intention d’évaluer prochainement les canaux de 
distribution. Or, l’idée est de lier le remboursement à 
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een registratie. Bij een uitbreiding van die distributieka-
nalen en wanneer dan ook de terugbetaling gekoppeld 
wordt aan een registratie, is het dan zo dat mensen die 
van die terugbetaling willen genieten automatisch richting 
dokter of apotheker gestuurd worden?

De minister beaamt dat terugbetaling via het RIZIV 
enkel kan via de apotheker. De registratie waarover de 
minister sprak is de registratie die gebeurt bij om het 
even welke terugbetaling. Het is niet de bedoeling een 
registratie te doen van iedereen die een zelftest koopt. 
Het is wel belangrijk te weten hoeveel zelftesten verkocht 
worden. Er wordt niet gevraagd aan de apothekers of aan 
anderen om dat individueel te registreren. De apothekers 
kunnen zo hun rol in de farmaceutische zorg bewijzen. 
De minister gelooft daar sterk in.

Mevrouw Kathleen Depoorter (N-VA) onderschrijft 
dat de rol van de apotheker in de zorgsector en bij het 
begeleiden van de patiënt belangrijk is. De spreekster 
hoopt dat de adviserende functie van de apotheker bij 
de verkoop van zelftesten in de apotheek lang genoeg 
kan duren zodat de patiënt goed begeleid kan worden. 
Mevrouw Depoorter stelt dat vandaag enkel de zelftest 
van Roche is goedgekeurd. Wanneer werd het dossier 
voor deze zelftest ingediend? En waarom is deze zelftest 
de enige die werd goedgekeurd? De spreekster heeft 
contacten met producenten en een aantal onder hen 
hebben al sinds november 2020 dossiers lopen bij het 
FAGG rond de goedkeuring van zelftesten. Men bevindt 
zich nochtans nu weer in het scenario met slechts één 
producent die bij de opstart werd goedgekeurd. Er is al 
een historische achterstand voor de andere producenten. 
Roche heeft trouwens aan de farmaceutische groothandel 
laten weten niet in staat te zijn om voldoende van die 
zelftesten te voorzien voor de verkoop. Kan de minister 
hier meer uitleg over verstrekken?

De minister laat bovendien de verdeling van de zelf-
testen op zondag 4 april 2021. De spreekster betwijfelt 
of ze deze testen op 6 april 2021 in voldoende mate zal 
kunnen leveren terwijl er wel patiënten zullen aanklop-
pen. Ze zal ook voor 12 april 2021 de zelftesten aan 
terugbetaling niet kunnen leveren. Dit was te vermijden.

De minister heeft de drie verdedigingslijnen van zijn 
strategie aangehaald. De spreekster wijst op de regi-
onale verschillen qua testing. De minister hoopt door 
de sneltesten en de zelftesten de regionale verschillen 
te overbruggen. De minister zal dit toch goed moeten 
opvolgen.

l’enregistrement. Cela signifie-t-il qu’en cas d’élargis-
sement des canaux de distribution, les personnes qui 
souhaitent bénéficier de ce remboursement devront 
automatiquement s’adresser à un médecin ou à un 
pharmacien?

Le ministre confirme qu’il est nécessaire de passer par 
le pharmacien pour bénéficier du remboursement INAMI. 
L’enregistrement évoqué par le ministre est celui qui a 
lieu lors de tout remboursement. L’idée n’est pas d’enre-
gistrer toutes les personnes qui achètent un autotest. 
Il est toutefois important de savoir combien d’autotests 
sont vendus. Il n’est pas demandé aux pharmaciens 
ou à d’autres acteurs de procéder à un enregistrement 
individuel en la matière. Les pharmaciens peuvent ainsi 
jouer leur rôle dans le cadre des soins pharmaceutiques, 
ce qui est essentiel.

Mme Kathleen Depoorter (N-VA) estime, elle aussi, 
que les pharmaciens jouent un rôle important dans le 
secteur des soins de santé et dans l’accompagnement 
du patient. L’intervenante espère qu’on veillera à ce qu’ils 
puissent exercer leur fonction de conseil suffisamment 
longtemps, dans le cadre de la vente des autotests en 
pharmacie, pour assurer un bon accompagnement du 
patient. Mme Depoorter constate qu’aujourd’hui, le seul 
autotest agréé est celui de Roche. Quand le dossier 
relatif à cet autotest a-t-il été introduit? Et pourquoi est-il 
le seul à avoir été agréé? L’intervenante est en contact 
avec des fabricants; certains d’entre eux ont introduit 
un dossier dès novembre 2020 auprès de l’AFMPS en 
vue de faire agréer leurs autotests. On se retrouve à 
nouveau dans un scénario dans lequel un seul fabricant 
a obtenu l’agrément dans une première phase. Les 
autres souffrent déjà d’un retard historique. La firme 
Roche a d’ailleurs fait savoir aux grossistes du secteur 
pharmaceutique qu’elle n’était pas en mesure de fournir 
suffisamment d’autotests. Le ministre pourrait-il apporter 
des précisions à cet égard?

Le ministre maintient en outre la distribution des au-
totests à la date du dimanche 4 avril 2021. L’intervenante 
doute que ces tests puissent être disponibles en quantité 
suffisante pour le 6 avril 2021, alors que des patients les 
réclameront. Elle ne sera pas non plus en mesure de 
fournir les autotests remboursables d’ici le 12 avril 2021. 
C’était évitable.

Le ministre a cité les trois lignes de défense de sa 
stratégie. L’intervenante pointe les différences régionales 
en matière de testing, que le ministre espère pouvoir 
combler grâce aux tests rapides et aux autotests. Il devra 
toutefois suivre cette question de près.
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Wie moet de testen leveren? De spreekster verschilt 
hier van mening met de minister. De minister zal de 
gekochte voorraad aan bedrijven leveren. De Vlaamse 
regering heeft de eigen voorraad gereserveerd voor de 
eigen instellingen, voor scholen, voor de lokale overhe-
den. Voor de anderen zal de vrije markt spelen, zoals 
het hoort. De bedrijven hebben het al moeilijk genoeg. 
Er zijn tientallen bedrijven die sneltesten en zelftesten 
kunnen leveren aan de bedrijven. In dit scenario moet 
de overheid geen rol opnemen als distributeur. De mi-
nister stelt dat het louter om de voorraad gaat maar de 
spreekster meent dat de minister toch nog 500 000 extra 
testen zal aankopen want het zijn bestellingen die al 
door de overheid verricht zijn. De spreekster vindt het 
een gemiste kans. Het is niet aan de overheid om de 
functie van een bedrijf dat medische hulpmiddelen levert 
uit te oefenen.

De minister stelt dat de serologische test niet nuttig 
is voor de bestrijding van epidemieën. Er zijn nochtans 

enkele miljoenen van deze tests in voorraad. Daar zal 
ook nog naar gekeken moeten worden.

Over het amendement nr. 1 (DOC 55 1886/002) van 
mevrouw Fonck stelt de minister dat hij het amende-
ment niet steunt want hij wil niet dat de bedrijven hun 
personeel naar de apotheek laten gaan om gratis zelf-
testen. De minister is eerder wantrouwig ten opzichte 
van de bedrijven, bedrijven die in deze crisis al hun best 
gedaan hebben.

De minister gebruikt verder de apotheker als tussen-
persoon bij de registratie. De spreekster ziet dit anders. 
De PCR-test is zekerder, dat klopt. Mevrouw Depoorter 

dient een amendement nr. 2 (DOC 55 1886/002) in dat 
ertoe strekt dat de apotheker na een positieve zelftest 
via het registratieformulier bij Sciensano gaat registreren 
dat die test positief is. Er is ook de mogelijkheid van de 
valse positieve testen. Het gaat hier wel degelijk over 
de sneltesten die een lange wisser hebben, zodanig 
dat ze achteraan de neus en de keel een staal gaan 
nemen. Bij zelftesten is het risico op een vals positieve 
zelftest veel kleiner want het staal wordt vooraan in de 
neus genomen. Verder moet het positieve resultaat 
inderdaad bij Sciensano geregistreerd worden. In de 
Bijzondere Commissie COVID-19 heeft mevrouw Moykens 
aangegeven dat dat kan door andere zorgverstrekkers 
dan door artsen of de testcentra. Mevrouw Depoorter 

vindt niet dat men moet vasthouden aan die positieve 
PCR-bevestiging wanneer het gaat om een patiënt die 
symptomatisch is en die ook nog een positieve zelftest 
aflegde. Men kan dan perfect overgaan tot quarantaine. 
Er worden 150 000 PCR-testen per dag voorzien, dit 
vertegenwoordigt een grote kost. Men kan perfect van 
de apotheker gebruik maken waardoor de huisartsen 

Qui doit fournir les tests? L’intervenante n’est pas 
d’accord avec le ministre sur ce point. Le ministre fournira 
aux entreprises les stocks achetés. Le gouvernement 
flamand a réservé son propre stock pour ses propres 
institutions, pour les écoles et pour les pouvoirs locaux. 
Pour les autres, les lois du marché joueront comme il se 
doit. Les entreprises ont déjà suffisamment de difficultés. 
Il existe des dizaines d’entreprises qui peuvent fournir 
des tests rapides et des autotests aux entreprises. Dans 
ce scénario, le gouvernement ne devrait pas jouer le 
rôle de distributeur. Le ministre affirme qu’il ne s’agit 
que du stock mais l’intervenante pense qu’il achètera 
quand même 500 000 tests supplémentaires car ces 
commandes ont déjà été passées par le gouvernement. 
Pour l’intervenante, c’est une occasion manquée. Les 
autorités n’ont pas à se substituer aux entreprises qui 
fournissent des dispositifs médicaux.

Le ministre affirme que le test sérologique n’est pas 
utile pour lutter contre les épidémies. Plusieurs millions 

de ces tests sont toutefois en stock. C’est un aspect qu’il 
conviendra également d’examiner.

En ce qu i  concerne l ’ amendement   n°   1 
(DOC 55 1886/002) présenté par Mme Fonck, le ministre 
déclare qu’il ne soutient pas l’amendement car il ne 
souhaite pas que les entreprises envoient leur person-
nel dans les pharmacies pour effectuer des autotests 
gratuits. Le ministre se montre plutôt méfiant à l’égard 
des entreprises, alors que celles-ci ont déjà fait de leur 
mieux dans le cadre de cette crise.

Le ministre utilise en outre le pharmacien comme 
intermédiaire dans le processus d’enregistrement. 
L’intervenante voit les choses différemment. Certes, le 

test PCR est plus sûr. Mme Depoorter présente l’amen-
dement n° 2 (DOC 55 1886/002) qui tend à prévoir qu’à la 
suite d’un autotest positif, le pharmacien doit enregistrer 
le test comme tel auprès de Sciensano au moyen du 
formulaire d’enregistrement. Il existe un risque de faux 
positifs, mais il s’agit alors de tests rapides réalisés à 
l’aide d’un long écouvillon qui prélève un échantillon 
à l’arrière du nez et de la gorge. Avec les autotests, le 
risque de faux positif est beaucoup plus faible car le 
prélèvement est effectué à l’avant du nez. En outre, le 
résultat positif doit effectivement être enregistré auprès de 
Sciensano. Au sein de la commission spéciale COVID-19, 
Mme Moykens a affirmé que ce test pourrait être réalisé 
par des prestataires de soins autres que les médecins 

ou les centres de test. Mme Depoorter ne pense pas 
qu’il faille maintenir cette confirmation par PCR lorsque 
le patient est symptomatique et a subi un autotest positif. 
Il est alors parfaitement possible de procéder à la mise 
en quarantaine. Cent cinquante mille tests PCR sont 
prévus par jour, ce qui représente un coût important. Il 
est tout à fait possible de faire appel au pharmacien, ce 



131886/003DOC 55

C H A M B R E   3 e   S E S S I O N  D E  L A  55 e   L É G I S L AT U R E 2020 2021 K A M E R • 3 e   Z I T T I N G  VA N  D E  55 e   Z I T T I N G S P E R I O D E

minder belast worden. Ook de minister beseft dat want 
hij heeft het koninklijk besluit gewijzigd zodat er naar 
testcentra wordt verwezen in plaats van naar enkel de 
huisarts. De spreekster zal haar amendement aanhouden.

De heer Steven Creyelman (VB) vraagt verduidelijking 
over het begrip “identiteit van de persoon” en “zo snel 
mogelijk”. De spreker gaat in op de verkoop van indi-
viduele testen. Bij Roche zijn die per 25 stuks verpakt, 
daar is een opdeling mogelijk want er zijn 25 wissers 
en 25 flesjes met reagentia. Wat als die individueel 
verkocht worden? Moet de apotheker die dan herver-
pakken? Bij Abbott is die herverdeling naar individuele 
testen niet mogelijk omdat er één flesje reagentia hoort 
bij 25 wissers. Hoe gaat dit praktisch in het werk?

Bij een herverdeling naar individuele zelftesten is er 

nog het probleem van de handleiding. Bij een verpakking 
met 25 testen hoort slechts één handleiding. De apothe-
kers zijn professioneel genoeg om een deskundige uitleg 
te geven maar wanneer iemand dan thuiskomt heeft hij 
niet de mogelijkheid om dit nog een keer na te lezen. Er 
kan immers wel wat tijd zitten tussen de aankoop van 
een zelftest en het gebruik ervan. Moet er dan geen 
handleiding voorzien worden in de landstalen? Staat de 
apotheker daar voor in, hoe gaat dit gebeuren?

Mevrouw Sofie Merckx (PVDA-PTB) is verbaasd over 
de methode die de regering volgt. Het koninklijk besluit 
is reeds gepubliceerd ervan uitgaande dat het voorlig-
gend wetsvoorstel ongewijzigd wordt aangenomen. De 
spreekster is van oordeel dat de minister onzorgvuldig 

handelde aangezien het koninklijk besluit stelt dat de 
huisarts moet verwittigd worden maar de minister ziet 
dat dat nu niet zo een goed idee is. Hij kondigt aan dat hij 
het koninklijk besluit ietwat gaat veranderen. Wanneer er 
een positieve zelftest is gebeurd, waarom moet de huis-
arts dat probleem dan oplossen? Wanneer een persoon 
ziek is, dan moet die natuurlijke de huisarts contacteren. 
Maar als die niet ziek is dan moet de persoon bellen 
naar het callcenter van een testcentrum. Waarom kan 
die niet naar de tracing bellen, zodat alles van daaruit 
in gang gezet wordt.

Verder heeft de spreekster nog enkele bemerkingen bij 
de strategie. Nu worden er 66 000 PCR-testen gebruikt 
terwijl er 150 000 per dag kunnen uitgevoerd kunnen 
worden. Hoe gaat de minister het aantal testen opdrij-
ven? Is het nuttig om die op te drijven mèt bevestiging 
van eventuele positieve sneltesten? En hoe gaat men 
er voor zorgen dat zij die een test nodig hebben effec-
tief een test doen? Het is niet duidelijk welke strategie 
daarvoor wordt ingezet.

qui réduit la charge des généralistes. Le ministre en est 
également conscient puisqu’il a modifié l’arrêté royal afin 
que les intéressés soient orientés vers les centres de 
tests et non plus uniquement vers les médecins géné-
ralistes. L’intervenante maintiendra son amendement.

M. Steven Creyelman (VB) demande des précisions 
sur les expressions “identité de la personne” et “dans 
les plus brefs délais”. L’intervenant évoque la vente de 
tests individuels. Chez Roche, ils sont conditionnés 
par 25 unités, et il est possible de les diviser puisqu’il 
y a 25 écouvillons et 25 flacons de réactifs. Quid s’ils 
sont vendus individuellement? Le pharmacien doit-il 
alors les reconditionner? Chez Abbott, ce recondition-
nement en tests individuels n’est pas possible car il y 
a un flacon de réactifs pour 25 écouvillons. Comment 
cela fonctionnera-t-il en pratique?

En cas de reconditionnement en autotests indivi-
duels, un autre problème qui se pose est celui du mode 
d’emploi. Un paquet de 25 tests ne nécessite qu’un seul 
mode d’emploi. Les pharmaciens sont suffisamment 
professionnels pour donner une explication experte, 
mais lorsque leurs clients rentrent chez eux, ils n’ont pas 
la possibilité de relire ce mode d’emploi. Il peut en effet 
s’écouler un certain temps entre l’achat d’un autotest 
et son utilisation. Un mode d’emploi ne devrait-il pas 
être fourni dans les langues nationales? Le pharmacien 
en est-il responsable? Comment cela se passera-t-il?

Mme Sofie Merckx (PVDA-PTB) s’étonne de la mé-
thode suivie par le gouvernement. L’arrêté royal a déjà 
été publié, en partant du principe que la proposition 
de loi à l’examen serait adoptée sans amendement. 
L’intervenante estime que le ministre a agi de manière 

imprudente, dans la mesure où l’arrêté royal prévoit que 
le médecin généraliste doit être averti, une procédure 
que le ministre semble désormais remettre en question. 
Il a annoncé qu’il allait quelque peu modifier l’arrêté 
royal. En cas d’autotest positif, pourquoi le médecin 
généraliste doit-il résoudre le problème? Lorsqu’une 
personne est malade, elle doit naturellement contacter 
son médecin. Mais si elle n’est pas malade, elle doit 
appeler le call center du centre de tests. Pourquoi ne 
peut-elle pas appeler le tracing, afin que les différentes 
démarches puissent y être initiées?

L’intervenante formule encore quelques observations 
concernant la stratégie. Actuellement, 66 000 tests 
PCR sont utilisés, alors que la capacité quotidienne est 
de 150 000. Comment le ministre entend-il augmenter 
le nombre de tests? Est-il utile d’augmenter le nombre 
de tests avec confirmation des éventuels tests rapides 
positifs? Et comment faire en sorte que ceux qui ont 
besoin d’un test l’effectueront bien? La stratégie qui 
sera utilisée pour y parvenir n’est pas claire.
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De verdeling van antigeentesten aan de bedrijven is 
chaotisch, het lijkt eerder op paniekvoetbal. Er zijn 40 % 
clusters in de bedrijven! De minister gaat dit oplossen 
met 500 000 gratis testen. Zal dit volstaan? Over welke 
bedrijven gaat het? Over hoeveel werknemers gaat het? 
Waar is het plan om de uitbraken in de bedrijven te lijf te 
gaan en waar is het plan voor de preventieve testen in 
de bedrijven? Heeft de minister dit doorgesproken met 
de bedrijven en de bedrijfsgeneeskundige diensten? Er 
werd beslist boetes te geven aan terugkerende reizigers 
die zich niet laten testen. Maar wat is het kader waarin 
die bedrijfstesten worden uitgevoerd? Dit is nog steeds 
niet duidelijk.

De minister heeft bij zijn aantreden verkondigd dat 
hij met professor Goossens een nieuwe teststrategie 
zou uitwerken. Professor Goossens heeft de minister 
op 25 oktober 2020 een uitgebreide nota bezorgd waarin 

hij het heeft over zelftesten, bussen inleggen, het gebruik 
van antigeentesten. Die nota getuigde van visie. En nu 
wordt dit wetsvoorstel door het Parlement gejaagd met 
nog vele onduidelijkheden.

Wat is verder de preventieve teststrategie bij de her-
opening van de scholen? Of is er geen? De spreek-
ster krijgt hierover geen antwoord. Verder vindt ze dat 
huisartsen niet de rol van secretaresse van de regering 
behoren te vervullen.

Het is een slecht idee om de zelftesten aan bepaalde 

mensen terug te betalen en niet aan anderen. Het is 
belangrijk iedereen dezelfde toegang te geven tot de 
zelftesten, zoals dat nu het geval is met de PCR-testen. 
Daar is geen sprake van een voorkeurstatuut, het is 
gratis voor iedereen. Dit is een goede zaak en moet 
uitgebreid worden tot de zelftesten. De spreekster stuurt 
het amendement van mevrouw Fonck dat voorstelde om 
één gratis zelftest per Belg ter beschikking te stellen. 
De spreekster wil dit uitbreiden tot 2 zelftesten per week 
totdat de persoon in kwestie gevaccineerd is.

Mevrouw Catherine Fonck (cdH) vindt de door de 
minister gevolgde strategie getuigen van weinig ambitie. 
Buiten de drie verdedigingslijnen is er niks. De spreek-
ster meent dat men de beschikbare wapens voor de 
volle 100 % moet inzetten, men blijft echter in een veel 
te voorzichtige modus opereren. Het verminderen van 
de besmettingen dankzij het preventief testen op grote 
schaal kan gerealiseerd worden door de zelftesten. Het 

La distribution des tests antigéniques aux entreprises 
est chaotique; l’opération semble avoir été préparée 
dans la précipitation. Il y a 40 % de foyers dans les 
entreprises! Le ministre compte résoudre ce problème 
avec 500 000 tests gratuits. Cela sera-t-il suffisant? 
De quelles entreprises s’agit-il? Combien d’employés 
sont concernés? Où en est le plan censé faire face aux 
foyers dans les entreprises et quid du plan pour les tests 
préventifs en entreprise? Le ministre a-t-il mené une 
discussion de fond avec les entreprises et les services 
de médecine du travail? Il a été décidé d’imposer des 
amendes aux voyageurs de retour de l’étranger qui ne 
se font pas tester. Mais quel est le cadre dans lequel 
ces tests d’entreprise sont réalisés? Ce n’est toujours 
pas clair.

Lors de son entrée en fonction, le ministre a déclaré 
qu’il élaborerait une nouvelle stratégie de dépistage en 
collaboration avec le professeur Goossens. Le 25 oc-
tobre 2020, le professeur Goossens a remis au ministre 

une note détaillée dans laquelle il évoque les autotests, 
l’affrètement de bus de testing et l’utilisation des tests 
antigènes. Cette note témoignait d’une réelle vision. Et 
maintenant, le Parlement adopte cette proposition de loi 
au pas de charge, alors que de nombreuses ambiguïtés 
subsistent.

Par ailleurs, en quoi consistera la stratégie de dépistage 
préventive qui sera appliquée lors de la réouverture des 
écoles? Ou n’a-t-on pas prévu de stratégie en la matière? 
L’intervenante n’a reçu aucune réponse à ce sujet. Elle 
estime par ailleurs que les médecins généralistes n’ont 
pas à jouer le rôle de secrétaires du gouvernement.

L’intervenante n’est pas favorable à l’idée de rem-

bourser les autotests à certaines personnes et pas à 
d’autres. Il est important de donner à tous un accès égal 
aux autotests, comme c’est déjà le cas pour les tests 
PCR. Ces derniers sont gratuits pour tous, sans qu’il y 
ait un statut préférentiel. Il s’agit d’un système efficace 
qui devrait être étendu aux autotests. L’intervenante 
propose d’élargir l’amendement de Mme Fonck en 
prévoyant de mettre à la disposition de chaque Belge 
non pas un, mais deux autotests gratuits par semaine, 
et ce, jusqu’à ce que l’intéressé soit vacciné.

Mme Catherine Fonck (cdH) juge la stratégie suivie 

par le ministre peu ambitieuse. Il ne propose rien en 
dehors des trois lignes de défense. L’intervenante estime 
qu’il faut utiliser à 100 % les armes disponibles. Or, on 
reste beaucoup trop prudent. La diminution des conta-
minations grâce à des dépistages préventifs massifs 
doit passer par les autotests. Il faut miser aujourd’hui et 
dans les prochaines semaines sur les autotests. Il est 
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is noodzakelijk nu en de volgende weken in te zetten 
op zelftesten. Men moet de situatie qua besmettingen 
beheersen om op een geleidelijke manier uit de lock-
down te komen.

Men spreekt over de tweede verdedigingslijn, de 
bedrijven. Niets over de scholen terwijl er vandaag 
testen beschikbaar zijn die door de kinderen zelf kun-
nen uitgevoerd worden. De regering heeft toch beslo-
ten scholen te sluiten om besmettingen af te remmen 
zonder rekening te houden met hun mentaal welzijn. 
Het verwondert de spreekster dat de scholen geen 
deel uitmaken van de strategie. In vele lidstaten van de 
Europese Unie kiest men voor het herhaaldelijk testen 
in de scholen van zowel leerkrachten als van leerlingen. 
Men komt daar zelfs tot 2 testen per week per leerling. 
Deze manier van werken geeft een grondig inzicht in 
de besmettingsgraad in de scholen. Men spreekt al 
over het testen in scholen sinds augustus 2020. Het is 
nu maart 2021 en de spreekster stelt vast dat er van een 

coherente, gestructureerde teststrategie voor scholen 
geen sprake is. Mevrouw Fonck is van oordeel dat de 
wapens die ter beschikking staan weinig gebruikt worden. 
Dit valt niet te begrijpen.

De minister deelt mee dat de testen voor de bedrijven 
gratis zijn tot 1 mei 2021. Wie betaalt na 1 mei 2021? 
De spreekster kan zich niet voorstellen dat de kost van 
het testen op de bedrijven wordt afgewenteld aangezien 
het merendeel van hen zich toch in een moeilijke situ-
atie bevindt.

De derde verdedigingslijn met de zelftesten is zeer 
restrictief. Het is nochtans een geschikt wapen in de 

strijd tegen de pandemie en een middel om van de 
lockdown af te raken. De minister voorziet een prijs 
van 1 euro voor de meest kwetsbare personen. Een familie 
van 5 met 3 adolescenten met één test per week betaalt 
dus 50 euro per week (gegeven een prijs van 10 euro 
voor een test). Dus 200 euro per maand. Dit lijkt voor 
de regering geen probleem te zijn. Dit is nochtans veel 
geld. Het valt niet te begrijpen dat mensen dat bedrag 
moeten betalen om te achterhalen wie besmet is. Heeft 
de regering dit beslist uit budgettaire overwegingen? 
De spreekster denkt dat de regering deze keuze later 
cash zal betalen.

Er is maar één test (Roche) die goedgekeurd werd 
door het FAGG. Ook hier loopt men weer flink achter. 
De spreekster spreekt haar verwondering uit over de 
prijs in vergelijking met de gehanteerde prijzen in an-
dere landen. België is twee tot drie keer duurder dan de 

essentiel de maîtriser les contaminations pour pouvoir 
sortir progressivement du confinement.

Il est question d’une deuxième ligne de défense: les 
entreprises. Mais on ne parle pas des écoles, alors qu’il 
existe aujourd’hui des tests que les enfants peuvent 
réaliser eux-mêmes. Le gouvernement a malgré tout 
décidé de fermer les écoles pour freiner les contamina-
tions, sans tenir compte de la santé mentale des enfants. 
L’intervenante s’étonne que les écoles ne fassent pas 
partie de la stratégie. De nombreux États membres de 
l’Union européenne ont opté pour l’organisation d’un 
testing répété dans les écoles, tant pour les enseignants 
que pour les élèves. Certains vont jusqu’à 2 tests par 
semaine par élève. Cela permet d’avoir une vue détail-
lée du taux de contamination dans les écoles. Il est 
déjà question d’organiser des tests dans les écoles 
depuis août 2020. Nous sommes en mars 2021 et force 

est de constater qu’il n’y a toujours pas de stratégie 
de dépistage cohérente et structurée pour les écoles. 
Mme Fonck estime que nous n’utilisons pas suffisam-
ment les armes qui sont à notre disposition, ce qui est 
incompréhensible.

Le ministre a déclaré que les tests seront gratuits pour 
les entreprises jusqu’au 1er mai 2021. Qui paiera au-delà 
de cette date? L’intervenante ne peut pas imaginer que 
le coût du testing soit reporté sur les entreprises, dont 
la majorité se trouvent dans une situation difficile.

La membre juge la troisième ligne de défense – les 
autotests – extrêmement restrictive. Il s’agit pourtant 

d’une arme utile dans la lutte contre la pandémie et d’un 
moyen de sortir du confinement. Le ministre prévoit un 
coût d’un euro pour les personnes les plus fragilisées. 
Prenons une famille de cinq personnes – deux adultes 
et trois adolescents – qui souhaite se tester une fois par 
semaine. Si l’on se base sur un prix de 10 euros par test, 
cette famille sera contrainte de débourser 50 euros par 
semaine, soit 200 euros par mois, ce que le gouverne-
ment semble trouver normal. Or, il s’agit d’une somme 
conséquente. Il est incompréhensible que l’on doive payer 
un tel montant pour identifier les personnes infectées. 
Le gouvernement s’est-il laissé guider en la matière par 
des considérations d’ordre budgétaire? L’intervenante 
pense qu’il s’agit d’un choix que le gouvernement devra 

payer cash dans un deuxième temps.

Un seul test (Roche) a été agréé par l’AFMPS. Ici 
aussi, la Belgique est très en retard. L’intervenante 
s’étonne du prix de ce test comparé à ceux facturés 
dans d’autres pays. La Belgique est deux à trois fois 
plus chère que ses voisins. Cela s’explique-t-il par le fait 
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buurlanden. Valt dat te verklaren door de erkenning van 
slechts één zelftest? Er speelt immers geen concurrentie 
bij de aankoop. Misschien worden er op korte termijn 
andere zelftesten goedgekeurd door het FAGG en valt 
het monopolie dan weg. Mevrouw Fonck dringt aan op 
een snelle goedkeuring van andere zelftesten.

De minister stelt dat “zo snel mogelijk” juist dat be-
tekent. Het is niet zinvol om daar een bepaalde termijn 
op te kleven. Het gaat om een wettelijke bepaling ten 
aanzien van individuele burgers, de minister rekent op 
burgerzin, de tekst is duidelijk.

Het aanbod van Roche is recent gekomen. De mi-
nister hoopt dat het bedrijf effectief in staat is om te-
gen 6 april 2021 de leveringen te beginnen. Er zijn nu 
twee bedrijven die het groen licht kregen, Roche en 
Biosynexemple Alle producenten die potentieel in aan-
merking komen werden door het FAGG uitgenodigd om 
een dossier in te dienen.

De minister stelt dat het voorstel aan bedrijven en 
de openbare diensten inhoudt dat ze recht hebben op 
snelle antigeentesten a ratio van 8 testen per werkne-
mer die geen telewerk kan verrichten. Dit zijn dus twee 
testen per week gedurende 4 weken. De aanvraag moet 
voor 1 mei 2021 gedaan worden. Het aanbod is beperkt 
tot de bestaande voorraad, het gaat om 570 000 testen. 
Er zijn 2 aanvragen ingediend. De minister beklemtoont 
dat de datum van 1 mei 2021 niet het einde betekent 
van het gratis gebruik van testen. Het is het einde van 
de periode waarin men de levering van de beschikbare 
testen kan vragen. Daarna zullen het de werkgevers of 
de verantwoordelijken van de openbare diensten zijn 

die moeten betalen. De minister vindt dit logisch. De 
idee is een campagne te starten via de boost van de 
gratis testen, het is niet de bedoeling dat dit gratis beleid 
wordt verdergezet.

De minister is het niet eens met de opmerkingen van 
mevrouw Fonck over het onderwijs. De minister heeft 
samen met de ministers van Onderwijs piloottesten 
gelanceerd die geëvalueerd zullen worden aan de hand 
van de rapporten over deze pilootprojecten met speek-
seltesten bij leerkrachten. Op basis van deze evaluatie 
zal beslist worden of de testen naar alle leerkrachten of 
naar andere zones zal uitgebreid worden. De minister 
heeft tijdens het laatste Overlegcomité voorgesteld dat 
alle onderwijsministers zich richten op de ontwikkeling 
van een systeem van repetitieve testing zowel bij leer-
krachten als bij leerlingen. De verantwoordelijken van 
het onderwijs hebben daarop voorzichtig gereageerd. 
Ze willen daarover toch de haalbaarheid en het kosten 
baten plaatje bestuderen. De minister is bereid dit te 
helpen organiseren en hij zal in de Ministerraad van 

qu’un seul autotest ait été validé? En effet, il n’y a pas 
de concurrence en ce qui concerne l’achat. Peut-être 
d’autres autotests seront-ils validés prochainement par 
l’AFMPS, ce qui mettra fin au monopole. Mme Fonck 
insiste pour que d’autres autotests soient validés dans 
les meilleurs délais.

Le ministre indique que les termes “dans les plus 
brefs délais” ont été choisis en connaissance de cause. 
Il ne serait pas judicieux de fixer un délai déterminé en 
l’espèce. Il s’agit d’une disposition légale visant des 
citoyens individuels et le ministre compte sur le sens 
civique de ces personnes. Le texte est clair.

L’offre de Roche est arrivée récemment. Le ministre 

espère que cette firme sera effectivement en mesure 
d’entamer les livraisons le 6 avril 2021. Deux sociétés 
– Roche et Biosynex – ont déjà obtenu le feu vert. Tous 
les fabricants susceptibles de se voir accorder un agré-
ment ont été invités par l’AFMPS à introduire un dossier.

Le ministre affirme que la proposition faite aux entre-
prises et aux services publics inclut qu’ils ont droit à 
des tests antigéniques rapides à raison de 8 tests par 
travailleur ne pouvant pas prétendre au télétravail. Il s’agit 
donc de deux tests par semaine pendant 4 semaines. 
La demande doit être adressée avant le 1er mai 2021. 
L’offre est limitée au stock existant, soit 570 000 tests. 
Deux demandes ont été introduites. Le ministre souligne 
que la date du 1er mai 2021 ne signifie pas la fin de 
l’utilisation des tests gratuits. C’est la fin de la période 
durant laquelle on peut demander la livraison des tests 
disponibles. Ensuite, ce seront les employeurs ou les 
responsables des services publics qui devront payer. 

Pour le ministre, c’est logique. L’idée est de lancer une 
campagne en boostant les tests gratuits, mais le but 
n’est pas de poursuivre cette politique de gratuité.

Le ministre n’est pas d’accord avec les observations 
de Mme Fonck concernant l’enseignement. Il a lancé 
avec les ministres de l’Éducation des tests pilotes qui 
seront évalués sur la base de rapports et combinés avec 
des tests salivaires chez les enseignants. Sur la base 
de cette évaluation, il sera décidé d’étendre les tests à 
tous les enseignants ou à d’autres zones. Le ministre 
a proposé, lors du dernier comité de concertation, que 
tous les ministres de l’Éducation se concentrent sur le 
développement d’un système de tests récurrents pour 
les enseignants et les élèves. Les responsables de 
l’éducation ont réagi avec prudence. Ils souhaitent au 
préalable en étudier la faisabilité et le rapport coût-bé-
néfice. Le ministre est prêt à les y aider et il présentera 
un dossier au Conseil des ministres cette semaine qui 
permettra de commander du matériel supplémentaire 
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deze week een dossier op tafel leggen dat toelaat extra 
materiaal te bestellen voor de speekseltesten voor het 
geval dat de onderwijsverantwoordelijken geïnteres-
seerd zouden zijn deze testen uit te breiden. Het gaat 
hier om een uitnodiging vanwege de minister. Ook bij de 
rectoren van de universiteiten is er belangstelling voor 
speekseltesten bij studenten. Wanneer er interesse is, 
dan zal de minister de openbare aanbesteding starten. 
Het is dus niet waar dat de regering niets organiseert 
of geen interesse heeft.

Het zijn wel de ministers van Onderwijs die bevoegd 
zijn en die meester zijn over die projecten. Ze hebben een 
eerder voorzichtige aanpak, maar de minister begrijpt dat.

Mevrouw Sophie Rohonyi (DéFI) is verheugd dat de 
minister de rol van de apothekers benadrukt in deze 
gezondheidscrisis. Dit staat wel in schril contrast met 
wat de minister in december 2020 vertelde. Tijdens 
de bespreking van het wetsvoorstel houdende diverse 
maatregelen met betrekking tot snelle antigeentesten en 
de registratie en verwerking van gegevens betreffende 
vaccinaties in het kader van de strijd tegen de COVID-
19-pandemie (DOC 55 1677/001) was de minister nog de 
mening toegedaan dat de apothekers niet klaar waren. 
De spreekster begrijpt niet wat er sindsdien concreet 
veranderde.

De minister heeft een aantal zaken opgehelderd over 
de zorgverstrekkers. De spreekster blijft op haar honger 
met betrekking tot de strategie, de frequentie van de 
testen, de financiële toegankelijkheid, de instellingen 
die onder artikelen 2 en 3 vallen. Kunnen sectoren die 
momenteel hun activiteiten hebben stopgezet op deze 
testen rekenen? Er wordt momenteel nagedacht over de 
scholen en de universiteiten. De ministers van Onderwijs 
hebben niet gewacht op de koninklijke besluiten om 
pilootprojecten op te starten.

De aanvragen tot terugbetaling van deze testen kun-
nen ingediend worden tot 1 mei 2021. Dit is echter ook 
de datum die werd vooropgesteld als de datum waarop 
deze sectoren de activiteiten kunnen hernemen. Wat 
met de periode na 1 mei 2021?

De minister heeft reeds verklaard dat de instellingen 
zoals bedoeld in artikelen 2 en 3 breed moet worden 
geïnterpreteerd. De sectoren die momenteel op slot zijn, 
zoals restaurants en de culturele sector, instellingen van 
alle aard vallen onder deze artikelen.

Mevrouw Kathleen Depoorter (N-VA) vindt het antwoord 
over de goedkeuring van de zelftesten niet geruststellend. 
De minister stelt dat het FAGG de producenten heeft 
uitgenodigd een dossier in te dienen. De spreekster 

pour les tests salivaires au cas où les responsables en 
charge de l’Enseignement seraient intéressés par l’élar-
gissement de ces tests. C’est une invitation du ministre. 
Les recteurs des universités sont également intéressés 
par les tests salivaires pour les étudiants. Si cet intérêt 
se confirme, le ministre lancera l’appel d’offres public. 
Il n’est donc pas vrai que le gouvernement n’organise 
rien ou qu’il se désintéresse de cette question.

Ce sont toutefois les ministres de l’Éducation qui 
sont compétents et qui sont en charge de ces projets. 
Ils ont une approche plutôt prudente, ce que le ministre 
peut comprendre.

Mme Sophie Rohonyi (DéFI) se réjouit que le ministre 
mette en avant le rôle des pharmaciens dans cette crise 
sanitaire. Cette attitude contraste toutefois fortement 
avec ce que le ministre a déclaré en décembre 2020. 
Lors de la discussion de la proposition de loi portant 
diverses mesures relatives aux tests antigéniques rapides 
et concernant l’enregistrement et le traitement de don-
nées relatives aux vaccinations dans le cadre de la lutte 
contre la pandémie de COVID-19 (DOC 55 1677/001), 
le ministre considérait encore que les pharmaciens 
n’étaient pas prêts. L’intervenante ne comprend pas ce 
qui a concrètement changé depuis lors.

Le ministre a clarifié un certain nombre de ques-
tions concernant les prestataires de soins de santé. 
L’intervenante reste sur sa faim en ce qui concerne la 
stratégie, la fréquence des tests, l’accessibilité finan-
cière et les institutions qui relèvent des articles 2 et 3. 
Les secteurs qui ont pour l’instant cessé leurs activités 

peuvent-ils compter sur ces tests? Une réflexion est 
actuellement en cours au sujet des écoles et des univer-
sités. Les ministres de l’Enseignement n’ont pas attendu 
les arrêtés royaux pour lancer des projets pilotes.

Les demandes de remboursement de ces tests peuvent 
être introduites jusqu’au 1er mai 2021. Or, c’est également 
la date qui a été proposée pour la reprise des activités 
de ces secteurs. Qu’en est-il de la période postérieure 
au 1er mai 2021?

Le ministre a déjà déclaré que les institutions visées 
aux articles 2 et 3 devaient être interprétées au sens 
large. Les secteurs qui sont actuellement fermés, tels 
que les restaurants, le secteur culturel et les institutions 
de nature diverse relèvent de ces articles.

Mme Kathleen Depoorter (N-VA) estime que la réponse 
sur l’approbation des autotests n’est pas rassurante. Le 
ministre a indiqué que l’AFMPS avait invité les fabri-
cants à introduire un dossier. L’intervenante indique 
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meldt dat een aantal producenten een aanvraag tot 
goedkeuring hebben ingediend rond 23 maart 2021 en 
geen antwoord hebben gekregen van het FAGG met 
betrekking tot de goedkeuring. Bij de aankoop van de 
sneltesten heeft het FAGG contact opgenomen met de 
hoofdzetels van bepaalde producenten in het buitenland. 
Volgens de wet is het zo dat medische hulpmiddelen 
die aangekocht worden in België moeten aangekocht 
worden van een in België bij het FAGG geregistreerd 
bedrijf. Is het dan zo dat het FAGG opnieuw onmid-
dellijk met de buitenlandse hoofdhuizen contact heeft 
opgenomen om die zelftesten vlug te gaan registreren 
en valideren voor het FAGG? Krijgen de andere produ-
centen die vaak met tussenpersonen (kmo’s gevestigd 
in Vlaanderen en Wallonië) werken geen kans om die 
zelftesten aan te bieden? Het antwoord van de minister 
is niet wat de spreekster vanuit de sector verneemt. Het 
is voor die kmo’s een moeilijke periode. Hoe komt het 
dat de overheid die kmo’s overslaat en onmiddellijk bij 
de buitenlandse hoofdzetels terechtkomt?

Mevrouw Catherine Fonck (cdH) begrijpt niet dat 
er 8 zelftesten worden gegeven aan werknemers die 
geen telewerk kunnen verrichten. Het gaat hier om een 
periode van 4 weken. De spreekster hoopt dat men 
niet in de modus van telewerk blijft en dat mensen naar 
de werkvloer terugkeren. Er zal dus niets zijn voor die 
sectoren die dan niet in telewerk zijn. De minister slaagt 
er niet in de periode die na die vier weken komt voor 
te bereiden.

Het zijn inderdaad de ministers van Onderwijs die 
bevoegd zijn. Het testen van enkel de leerkrachten is 
niet ambitieus, vooral wanneer men stelt dat het de 
kinderen zijn die de voornaamste bron van besmetting 
zijn. De minister bestelt materiaal, maar een half miljoen 
zelftesten is niet genoeg om elke leerling één keer te 
testen. Dit aantal testen volstaat absoluut niet om een 
strategie te ontplooien. De spreekster zal de minister wel 
steunen in zijn streven om de ministers van Onderwijs 
aan te zetten tot actie.

III. — ARTIKELSGEWIJZE BESPREKING EN 
STEMMINGEN

Artikel 1

Artikel 1 verwijst naar de grondwettelijke grondslag 
en geeft geen aanleiding tot opmerkingen.

Artikel 1 wordt eenparig aangenomen.

que plusieurs fabricants ont introduit une demande 
d’approbation aux alentours du 23 mars 2021 et n’ont 
reçu aucune réponse de la part de l’AFMPS à propos 
de cette demande. Dans le cadre de l’achat des tests 
rapides, l’AFMPS a pris contact avec les sièges sociaux 
étrangers de certains fabricants. Selon la loi, les dis-
positifs médicaux qui sont achetés en Belgique doivent 
l’être auprès d’une société enregistrée en Belgique 
auprès de l’AFMPS. Est-il vrai que l’AFMPS a ensuite 
immédiatement repris contact avec les sièges sociaux 
étrangers pour enregistrer et valider rapidement ces 
autotests auprès de l’AFMPS? Les autres fabricants, qui 
travaillent souvent avec des intermédiaires (des PME 
basées en Flandre et en Wallonie), n’auront-ils dès lors 
aucune chance de fournir ces autotests? La réponse 
du ministre ne correspond pas aux informations que 
l’intervenante a reçues du secteur. La période étant 
difficile pour ces PME, comment se fait-il dès lors que 
le gouvernement les ignore et se tourne directement 
vers des sièges sociaux étrangers?

Mme Catherine Fonck (cdH) ne comprend pas que 
huit autotests soient distribués aux travailleurs qui ne 
peuvent pas télétravailler, ce qui ne leur permettra que 
de tenir quatre semaines. L’intervenante espère que les 
travailleurs ne resteront pas en télétravail et qu’ils retour-
neront sur leur lieu de travail. Il n’y aura donc rien pour 
les secteurs qui ne sont aujourd’hui pas en télétravail. 
Le ministre ne parvient pas à préparer la période qui 
suivra ces quatre semaines.

Les ministres de l’Enseignement sont effectivement 

compétents en matière de dépistage dans les écoles. 
Le dépistage des seuls enseignants n’est pas un projet 
ambitieux, surtout lorsque l’on affirme que les enfants 
sont les principales sources de contamination. S’il est 
vrai que le ministre a commandé du matériel, un demi-
million d’autotests ne suffira toutefois pas pour tester 
au moins une fois chaque élève. Ce nombre de tests 
ne suffira absolument pas pour déployer une stratégie. 
L’intervenante soutiendra cependant le ministre dans son 
ambition d’inciter les ministres de l’Enseignement à agir.

III. — DISCUSSION DES ARTICLES ET 
VOTES

Article 1er

L’article 1er renvoie au fondement constitutionnel et 
n’appelle aucune observation.

Il est adopté à l’unanimité.
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Art. 2

Mevrouw Kathleen Depoorter (N-VA) dient amende-
ment nr. 2 (DOC 55 1886/002) in dat ertoe strekt in de 
bepaling onder 3°, het eerste voorgestelde lid als volgt 
te vervangen:

“Als de zelftest een positief resultaat oplevert deelt 
de persoon dit zo snel mogelijk mee aan zijn huisarts, 
aan een testcentrum of aan zijn huisapotheker. De 
huisapotheker registreert dit resultaat onverwijld via het 
registratieformulier en brengt de behandeld huisarts van 
de betrokken persoon op de hoogte.”.

Mevrouw Karine Moykens van het Interfederaal Comité 
Testing en Tracing gaf in de Bijzondere Commissie 
COVID-19 duidelijk aan dat het registratieformulier per-
fect kan ingevuld worden door de apotheker. Bovendien 
wordt in dezelfde paragraaf aan instellingen en bedrijven 
de mogelijkheid geboden om bij positieve zelftesten 

rechtstreeks aan Sciensano te registreren zonder dat 
de voorwaarde wordt vermeld dat een (bedrijfs) arts de 
test beoordeelt. Het is van belang dat de huisapotheker 
zo snel mogelijk Sciensano op de hoogte kan brengen 
van de positieve test en tevens de huisarts van de be-
trokken persoon onverwijld op de hoogte kan brengen 
van het positief resultaat.

Mevrouw Merckx (PVDA-PTB) steunt het amende-
ment van mevrouw Depoorter. De spreekster vreest voor 
een rush op de apothekers, zeker omdat in de media al 
was aangekondigd dat er zelftesten bij de apothekers 
te verkrijgen zijn. En wat met besmettingsgevaar bij de 
apotheker zelf? Mevrouw Merckx vindt dat er nog vele 
vragen onbeantwoord blijven.

De minister vindt het amendement overbodig. Er wordt 
inderdaad een positieve bevestiging gevraagd door 
een PCR-test wanneer iemand een positieve zelftest 
aflegt. De persoon in kwestie gaat daarvoor naar een 
testcentrum of naar de huisarts. Het is verwarrend dat 
het koninklijk besluit van 24 maart 2021 dat toelaat dat 
zelftesten door apothekers verkocht worden ook bepaalt 
dat de apotheker moet meedelen aan de klant dat bij een 
positieve zelftest de huisarts moet verwittigd worden. 
Dat is strikt genomen niet strijdig met de inhoud van het 

voorliggende wetsvoorstel. Het wetsvoorstel is echter 
breder omdat er contact moet worden genomen met de 
huisarts ofwel met een callcenter van een testcentrum. 
Niet iedereen moet noodzakelijkerwijze onmiddellijk naar 
de huisarts. Mensen kunnen ook naar een testcentrum 
gaan. De minister zal het koninklijk besluit daarop laten 
aanpassen zodanig dat die eventuele verwarring uit de 
wereld wordt geholpen.

Art. 2

Mme Kathleen Depoorter (N-VA) présente l’amen-
dement n° 2 (DOC 55 1886/002) tendant à remplacer, 
dans le 3°, le premier alinéa proposé par ce qui suit:

“Si l’autotest donne un résultat positif, la personne en 
informe dans les plus brefs délais son médecin généra-
liste, un centre de tests ou son pharmacien de famille. 
Le pharmacien de famille enregistre immédiatement ce 
résultat au moyen du formulaire d’enregistrement et il en 
informe le médecin généraliste traitant de l’intéressé.”.

Mme Karine Moykens, du Comité interfédéral Testing 
et Tracing, a indiqué clairement en commission spéciale 
COVID-19 que le formulaire d’enregistrement pou-
vait parfaitement être complété par le pharmacien. De 
plus, le même paragraphe offre aux institutions et aux 
entreprises la possibilité de communiquer directement 

à Sciensano les résultats des autotests lorsqu’ils sont 
positifs, sans que ces tests doivent être évalués par un 
médecin (du travail). Il est important que le pharmacien 
de famille puisse communiquer le plus rapidement 
possible le résultat du test positif à Sciensano et qu’il 
puisse informer immédiatement le médecin généraliste 
de l’intéressé du résultat positif.

Mme Merckx (PVDA-PTB) soutient l’amendement 
de Mme Depoorter. L’intervenante craint une ruée dans 
les pharmacies, d’autant plus que les médias ont déjà 
annoncé que les autotests y seraient disponibles. Et 
qu’en est-il du risque de contamination à la pharmacie 
même? Pour Mme Merckx, de nombreuses questions 
restent sans réponse.

Le ministre estime que l’amendement à l’examen est 
superflu. Une confirmation positive par un test PCR est 
en effet demandée lorsque l’autotest est positif. Pour ce 
test PCR, l’intéressé devra se rendre dans un centre de 
dépistage ou chez un médecin généraliste. Il est curieux 
que l’arrêté royal du 24 mars 2021 autorisant la vente 
d’autotests par les pharmaciens dispose également que 
le pharmacien doit informer le client qu’en cas d’autotest 
positif, le médecin généraliste doit en être informé. Bien 
que cette disposition ne soit pas strictement contraire 

aux dispositions de la proposition de loi à l’examen, cette 
dernière va plus loin en ce qu’elle impose de contacter 
le médecin généraliste ou le centre d’appel d’un centre 
de dépistage. Tout le monde ne doit pas nécessaire-
ment se rendre immédiatement chez le médecin. Les 
intéressés peuvent également se rendre dans un centre 
de dépistage. Le ministre fera modifier l’arrêté royal en 
ce sens afin d’exclure tout risque de confusion.
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Amendement nr. 2 wordt verworpen met 11 te-
gen 4 stemmen en 2 onthoudingen.

Artikel 2 wordt vervolgens aangenomen met 14 stem-
men en 3 onthoudingen.

Art. 3

Mevrouw Kathleen Depoorter (N-VA) dient amende-
ment nr. 3 (DOC 55 1886/002) in dat ertoe strekt de voor-
gestelde paragraaf 5 aan te vullen met het volgende lid:

“De benodigde zelftesten voor de publieke sector zul-
len door overheid aangekocht en aangeleverd worden, 
de private sector staat zelf in voor de aankoop van de 
nodige (FAGG goedgekeurde) snel-en zelftesten, die ze 
middels indiening van een onkostennota gecompenseerd 
zullen kunnen zien.”.

De spreekster vindt het niet de taak van de overheid 
om alle snel- en zelftesten aan te kopen en te leveren 
aan onze bedrijven. De vrije markt moet optimaal kun-
nen spelen. Tezelfdertijd moet ook de precaire financiële 
situatie van de bedrijven in acht worden genomen, wat 
het best gebeurt met onkostennota’s. Dit is een kwestie 
van proportionaliteit en subsidiariteit. Daarnaast moet 
ook de kwaliteit van de testen op de markt worden ge-
garandeerd, door de goedkeuring van het FAGG.

Amendement nr. 3 wordt verworpen met 11 te-
gen 5 stemmen en één onthouding.

Artikel 3 wordt vervolgens eenparig aangenomen.

Art. 4

Mevrouw Catherine Fonck (cdH) dient amende-
ment nr. 1 (DOC 55 1886/002) in dat ertoe strekt in het 
voorgestelde artikel 10/2, § 1, de eerste twee zinnen als 
volgt te vervangen:

“De Koning bepaalt de voorwaarden en de regels voor 
de terbeschikkingstelling van zelftesten aan personen. 
Elke burger heeft het recht om op voorlegging van zijn 
identiteitskaart kosteloos één zelftest per week te ver-
krijgen. De Koning kan het aantal zelftesten per periode 
bepalen en de terbeschikkingstelling koppelen aan de 
registratie van de identiteit van de persoon.”.

Artikel 4 van het wetsvoorstel beoogt in de wet 
van 22 december 2020 houdende diverse maatregelen 
met betrekking tot snelle antigeentesten en de registratie 
en verwerking van gegevens betreffende vaccinaties in 

L’amendement n° 2 est rejeté par 11 voix contre 4 et 
2 abstentions.

L’article 2 est ensuite adopté par 14 voix et 
3 abstentions.

Art. 3

Mme Kathleen Depoorter (N-VA) présente l’amende-
ment n° 3 (DOC 55 1886/002) tendant à compléter le 
§ 5 par l’alinéa suivant:

“Les autotests nécessaires pour le secteur public 
seront achetés et fournis par les pouvoirs publics, tandis 
que le secteur privé se chargera lui-même de l’achat des 
tests rapides et des autotests nécessaires (agréés par 
l’AFMPS), dont il pourra demander le remboursement 
sur présentation d’une note de frais.”.

Selon l’intervenante, il n’appartient pas aux pouvoirs 
publics d’acheter l’ensemble des tests rapides et des 
autotests et de se charger de fournir ceux-ci à nos 
entreprises. Le libre marché doit pouvoir jouer son rôle 
de manière optimale. Le recours à un système de notes 
de frais permet en outre de mieux prendre en compte la 
situation financière précaire des entreprises. C’est une 
question de proportionnalité et de subsidiarité. La qualité 
des tests sur le marché doit par ailleurs être garantie 
via l’agrément de l’AFMPS.

L’amendement n° 3 est rejeté par 11 voix contre 5 et 
une abstention.

L’article 3 est ensuite adopté à l’unanimité.

Art. 4

Mme Catherine Fonck (cdH) présente l’amende-
ment n° 1 (DOC 55 1886/002) tendant à remplacer les 
deux premières phrases de l’article 10/2, § 1er, proposé, 
par les phrases suivantes:

“Le Roi fixe les conditions et les règles pour la mise à 
disposition d’autotests aux personnes. Chaque citoyen 
a le droit d’obtenir gratuitement un autotest par semaine, 
sur présentation de sa carte d’identité. Le Roi peut 
modifier le nombre d’autotests par période et lier la 
mise à disposition à l’enregistrement de l’identité de la 
personne.”.

L’article 4 de la proposition de loi insère, dans la 
loi du 22 décembre 2020 portant diverses mesures 
relatives aux tests antigéniques rapides et concernant 
l’enregistrement et le traitement de données relatives 
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het kader van de strijd tegen de COVID-19-pandemie 
een artikel 10/2 in te voegen, luidende:

“Art. 10/2. § 1. De Koning kan de voorwaarden en 
de regels bepalen voor de terbeschikkingstelling van 
zelftesten aan personen. De Koning kan het aantal 
zelftesten per periode bepalen en de terbeschikking-
stelling koppelen aan de registratie van de identiteit 
van de persoon. De Koning kan tevens de voorwaarden 
en regels bepalen volgens dewelke de apothekers een 
afleveringsvergoeding kunnen krijgen via de erkende 
tariferingsdiensten.

§ 2. De Koning kan, bij een besluit vastgesteld na 
overleg in de Ministerraad, een tussenkomst voorzien in 
de kosten die de werkgevers dragen voor het testen van 
de door Hem bepaalde categorieën van werknemers.”.

Het wetsvoorstel strekt er dus toe de Koning de ver-
antwoordelijkheid toe te vertrouwen om voor elke burger 

al dan niet het aantal zelftesten te bepalen, zonder dat 
er iets wordt vastgelegd in verband met de prijs of de 
terugbetaling. Dit amendement is erop gericht de Koning 
niet de keuze te laten om al dan niet de terbeschikkingstel-
lingsvoorwaarden voor zelftesten te bepalen; dergelijke 
testen horen aan de burgers ter beschikking te worden 
gesteld. Vervolgens stelt het amendement in uitzicht 
dat elke burger het recht heeft om op voorlegging van 
zijn identiteitskaart kosteloos één zelftest per week te 
verkrijgen, waarbij de Koning wordt gemachtigd om dat 
aantal te wijzigen naargelang van de omstandigheden 
en de behoeften. Daarmee kan dan ook de kwestie 
van de prijs en van de terugbetaling van die zelftesten 
worden verduidelijkt.

Mevrouw Sophie Merckx (PVDA-PTB) dient amende-
ment nr. 5 (DOC 55 1886/002) in als subamendement 
op amendement nr. 1. Het subamendement vervangt 
de voorgestelde tweede zin als volgt:

“Iedere burger heeft op vertoon van zijn identiteits-
kaart recht op twee gratis zelftests per week tot hij 
gevaccineerd is.”.

In het kader van de strijd tegen het COVID-19-virus 

moet het opsporingsbeleid zo ruim en open mogelijk 
worden gevoerd en zonder enige belemmering toe-
gankelijk zijn. Daarom strekt dit amendement ertoe de 
burger de mogelijkheid te bieden twee zelftests per week 
te verkrijgen tot hij de gelegenheid heeft gehad zich te 
laten vaccineren. Deze maatregel zou een aanvulling zijn 
op het opsporingsbeleid dat binnen de collectiviteiten 
wordt georganiseerd.

aux vaccinations dans le cadre de la lutte contre la pan-
démie de COVID-19, un article 10/2 rédigé comme suit:

“Art. 10/2. § 1er. Le Roi peut fixer les conditions et les 
règles pour la mise à disposition d’autotests aux per-
sonnes. Le Roi peut déterminer le nombre d’autotests 
par période et lier la mise à disposition à l’enregistrement 
de l’identité de la personne. Le Roi peut également fixer 
les conditions et règles selon lesquelles les pharmaciens 
peuvent recevoir une indemnité de délivrance via les 
offices de tarification agréés.

§ 2. Le Roi peut, par arrêté délibéré en Conseil des 
ministres, prévoir une intervention dans les coûts sup-
portés par les employeurs pour les tests des catégories 
de travailleurs qu’Il détermine.”.

La proposition de loi confie donc au Roi la respon-
sabilité de déterminer – ou non – le nombre d’autotests 

pour chaque citoyen sans rien prévoir en termes de 
prix ou de remboursement. L’amendement à l’examen 
ne laisse pas le choix au Roi de fixer ou non les condi-
tions de mise à disposition d’autotests; ceux-ci doivent 
être mis à la disposition des citoyens. L’amendement à 
l’examen prévoit en outre que chaque citoyen a le droit 
de recevoir gratuitement un autotest par semaine, sur 
présentation de sa carte d’identité, tout en permettant 
au Roi de modifier ce nombre en fonction des circons-
tances et des besoins. Cela permet donc de clarifier la 
question du prix et du remboursement de ces autotests.

Mme Sophie Merckx (PVDA-PTB) présente l’amen-
dement n° 5 (DOC 55 1886/002), sous-amendement à 
l’amendement n° 1. Le sous-amendement à l’examen 
tend à remplacer la deuxième phrase proposée par ce 
qui suit:

“Chaque citoyen a le droit d’obtenir gratuitement deux 
autotests par semaine, sur présentation de sa carte 
d’identité, jusqu’à ce qu’il soit vacciné.”

Il est important que, dans le cadre de la lutte contre 

le COVID-19, la politique de dépistage soit aussi large 
et ouverte que possible et accessible sans aucune 
barrière. Dès lors, l’amendement à l’examen permet 
au citoyen d’obtenir deux autotests par semaine, et ce, 
jusqu’à ce qu’il ait eu l’occasion de se faire vacciner. 
Cette mesure vise à compléter la politique de dépistage 
mise en œuvre dans les collectivités.
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Mevrouw Karin Jiroflée c.s. dient amendement nr. 4 
(DOC 55 1886/002) in dat ertoe strekt in het voorgestelde 
artikel 10/2, paragraaf 1 vervangen als volgt:

“§ 1. De Koning stelt de tegemoetkoming van de 
verplichte verzekering voor geneeskundige verzorging 
vast voor de zelftesten. Hij bepaalt voor welke cate-
gorieën rechthebbenden die tegemoetkoming wordt 
toegekend alsmede de regels en de voorwaarden voor 
die tegemoetkoming.

Voor de kosten van de zelftesten die het voorwerp zijn 
van een verzekeringstegemoetkoming mogen geen an-
dere bedragen ten laste van de rechthebbenden worden 
aangerekend dan het persoonlijk aandeel zoals het door 
de Koning is vastgesteld. De Koning stelt de hoegroot-
heid van de afleveringsvergoeding van de apothekers 
vast voor testen afgeleverd aan de rechthebbenden aan 
wie een tegemoetkoming wordt verleend.”.

De huidige tekst gaat uit van het principe van de 
terbeschikkingstelling van zelftesten aan personen. Dit 
amendement vervangt dit principe van de terbeschik-
kingstelling door een tegemoetkoming van de verplichte 
verzekering voor geneeskundige verzorging voor be-
paalde categorieën rechthebbenden. De Koning wordt 
gemachtigd om een verzekeringstegemoetkoming in te 
voeren voor bepaalde categorieën rechthebbenden en 
een persoonlijk aandeel vast te stellen.

Buiten dit persoonlijk aandeel mogen voor de zelftesten 
die het voorwerp zijn van een verzekeringstegemoetko-
ming geen andere kosten worden aangerekend aan de 
rechthebbenden.

De voorwaarden en de regels voor de tegemoetko-
ming zullen worden bepaald door de Koning. De Koning 
kan aldus bepalen of er een voorschrift is vereist op-
dat de zelftesten zouden worden vergoed en dat de 
verzekeringstegemoetkoming door toepassing van de 
derdebetalersregeling rechtstreeks wordt gefactureerd 
aan het ziekenfonds van de rechthebbende.

Amendement nr. 4 wordt aangenomen met 16 stem-
men en 1 onthouding. Bijgevolg worden amendemen-
ten nr. 1 en nr. 5 zonder voorwerp.

Art. 5

Over dit ar tikel worden geen opmerkingen 
geformuleerd.

Artikel 5 wordt eenparig aangenomen.

Mme Karin Jiroflée et consorts présentent l’amen-
dement n° 4 (DOC 55 1886/002) tendant à remplacer 
l’article 10/2, § 1er, proposé, par ce qui suit:

“§ 1er. Le Roi fixe l’intervention de l’assurance obliga-
toire soins de santé pour les autotests. Il détermine pour 
quelles catégories de bénéficiaires cette intervention 
est accordée ainsi que les règles et conditions de cette 
intervention.

Pour les coûts des autotests qui font l’objet d’une 
intervention de l’assurance, aucun autre montant à 
charge des bénéficiaires ne peut être prévu que la 
quote-part personnelle telle qu’elle est fixée par le Roi. 
Le Roi fixe la hauteur de l’indemnité de délivrance aux 
pharmaciens pour les tests fournis aux bénéficiaires 
auxquels une intervention est octroyée.”.

Le texte actuel partait du principe de la mise à dis-
position d’autotests aux personnes. Cet amendement 
remplace ce principe de la mise à disposition par une 
intervention de l’assurance obligatoire soins de santé 
pour certaines catégories de bénéficiaires. Le Roi est 
habilité à prévoir l’intervention de l’assurance pour des 
catégories de bénéficiaires déterminées et à fixer une 
quote-part personnelle.

En dehors de cette quote-part personnelle aucun 
autre frais ne peut être facturé aux bénéficiaires pour 
les coûts des autotests qui font l’objet d’une intervention 
de l’assurance.

Les conditions et modalités de l’intervention seront 
déterminées par le Roi. Le Roi peut donc déterminer 
si une prescription est requise pour que les autotests 
puissent être remboursés et que l’intervention de l’assu-
rance peut être facturée directement à la mutualité du 
bénéficiaire en application du régime du tiers payant.

L’amendement n° 4 est adopté par 16 voix et une 
abstention. Les amendements n° 1 et n° 5 deviennent 
par conséquent sans objet.

Art. 5

Cet article ne donne lieu à aucune observation.

L’article 5 est adopté à l’unanimité.
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Art. 6

Over dit artikel worden geen opmerkingen gemaakt.

Artikel 6 wordt aangenomen met 16 stemmen en 
één onthouding.

*
* *

Het gehele aldus geamendeerde wetsvoorstel wordt 
bij naamstemming aangenomen met 15 stemmen en 
2 onthoudingen.

De naamstemming is als volgt:

Hebben voorgestemd:

N-VA: Kathleen Depoorter, Frieda Gijbels, Yoleen 
Van Camp;

Ecolo-Groen: Barbara Creemers, Séverine de Laveleye, 
Laurence Hennuy;

PS: Patrick Prévot, Hervé Rigot, Laurence Zanchetta;

MR: Daniel Bacquelaine, Caroline Taquin;

CD&V: Nathalie Muylle;

PVDA-PTB: Sophie Meckx;

Open Vld: Robby De Caluwé;

Vooruit: Karin Jiroflée.

Hebben tegengestemd:

Nihil.

Hebben zich onthouden:

VB: Steven Creyelman, Dominiek Sneppe.

De rapporteur, De voorzitter,

Hervé RIGOT, Thierry WARMOES

Bepalingen die een uitvoeringsmaatregel vergen 
(art. 78, 2, van het Reglement van de Kamer): niet 
meegedeeld.

Art. 6

Cet article ne donne lieu à aucune observation.

L’article 6 est adopté par 16 voix et une abstention.

*
* *

L’ensemble de la proposition de loi, ainsi modifiée, est 
adopté, par vote nominatif, par 15 voix et 2 abstentions.

Résultats du vote nominatif:

Ont voté pour:

N-VA: Kathleen Depoorter, Frieda Gijbels, Yoleen 
Van Camp;

Ecolo-Groen: Barbara Creemers, Séverine de Laveleye, 
Laurence Hennuy;

PS: Patrick Prévot, Hervé Rigot, Laurence Zanchetta;

MR: Daniel Bacquelaine, Caroline Taquin;

CD&V: Nathalie Muylle;

PVDA-PTB: Sophie Meckx;

Open Vld: Robby De Caluwé;

Vooruit: Karin Jiroflée.

Ont voté contre:

Nihil.

Se sont abstenus:

VB: Steven Creyelman, Dominiek Sneppe.

Le rapporteur, Le président,

Hervé RIGOT, Thierry WARMOES

Dispositions nécessitant une mesure d’exécu-
tion (art. 78, 2, du Règlement de la Chambre): non 
communiquées.

Imprimerie centrale – Centrale drukkerij


