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Diabetici  –  Discriminatie

Dankzij de medische vooruitgang behoort suiker-
ziekte niet meer tot de onoverkoombare medische
aandoeningen.

Ondanks deze gunstige evolutie in de medische
s e c t o r, worden de mensen met de ziekte nog dage-
lijks geconfronteerd met allerlei maatschappelijke
problemen die (on)rechtstreeks voortvloeien uit
hun ziekte.

Op het vlak van het afsluiten van een schuldsal-
d o v e r z e k e r i n g, bijvoorbeeld in het kader van een
hypothecaire lening, worden zij als het ware ver-
plicht tot het betalen van een bijpremie om het zo-
genaamde "risico" van diabetici te vrijwaren. Ve r-
zekeringsinstellingen gaan hierin soms zeer ver en
vragen extra premies van 100 tot 500 percent. D i a-
betici worden vaak ook geweigerd indien dergelij-
ke bijpremies niet worden betaald. De verzeke-
raars baseren zich voor de risicobepaling trouwens
nog op medische statistieken van twintig jaar gele-
den.

Dit is slechts één voorbeeld van discriminatie.

Een premiesysteem uitwerken op basis van recente
medische kennis en wetenschap door middel van
het gebruik van vastgelegde parameters, zou een
mogelijke uitweg kunnen bieden voor deze proble-
matiek.

1. In welke mate werd er reeds uitvoering gegeven
aan vroeger ontwikkelde initiatieven terzake in
het kader van het preventief gezondheidsbeleid ?

2. Welke nieuwe initiatieven ontwikkelt de minis-
ter terzake in het kader van het gezondheidsbe-
leid ?

3. Welke initiatieven ontwikkelt de minister om de
diverse discriminaties te helpen wegwerken ?

Antwoord

Aangaande de problemen die diabetici hebben bij
het afsluiten van een verzekering kan worden ver-
wezen naar de federale bevoegdheid. Ook het uit-
werken van een premiesysteem door middel van
het gebruik van vastgelegde parameters of enig
ander initiatief om de discriminaties te helpen weg-

w e r k e n , behoort niet tot de competenties van het
Vlaams gezondheidsbeleid.

Wel kan worden verwezen naar een medische vra-
genlijst samengesteld op een federale consensus-
conferentie over sociale discriminatie en diabetes,
gehouden op 20 november 1998 op vraag van de
toenmalige minister van Vo l k s g e z o n d h e i d , d i e
werd aanvaard binnen de BVVO (Beroepsvereni-
ging van Ve r z e k e r i n g s o n d e r n e m i n g e n ) . Deze vra-
genlijst bevat relevante parameters die toelaten het
verzekeringsrisico individueel en globaal te schat-
t e n . Het gebruik van deze uniforme en relevante
vragenlijst schept de mogelijkheid betere statistie-
ken op te stellen, die (weliswaar met vertraging)
het effect van de moderne behandelingen zullen
weerspiegelen.

Als Vlaams minister van Gezondheid acht ik elke
vorm van ondermijning van risicosolidariteit in de
ziekteverzekering politiek onaanvaardbaar, s t e l-
lingname die ik ook bij de federale ministers van
Sociale Zaken en Economische Zaken zal beplei-
ten.


