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Eerstelijnszones  -  Tekort aan huisartsen en tandartsen

Wanneer men zich als arts voor de eerste keer vestigde in een prioritaire zone of verhuisde 
naar een prioritaire zone, kon men voor 1 juli 2020 terugvallen op een renteloze lening en 
de Impulseopremie, vernoemd naar het vroegere federale Impulseofonds. De premie van 
20.000 euro werd sinds 1 juli 2020 afgeschaft.

Om te berekenen welke gemeenten een prioritaire zone zijn, bekeek het Agentschap Zorg 
en Gezondheid hoeveel actieve huisartsen er waren per 100.000 inwoners. De laatste 
berekening die te vinden is, was deze voor de periode juni 2019 tot eind 2020 waarbij er 
227 gemeenten (exclusief deelgemeenten en wijken van Antwerpen en Gent) een 
prioritaire zone waren.

Ik neem aan dat sinds de afschaffing van de Impulseopremie men ook niet meer nagaat 
hoeveel gemeenten een prioritaire zone zijn. Dat zou nochtans interessant zijn omdat 
steeds meer steden en gemeenten vaststellen dat patiënten van stoppende huisartsen 
moeilijk nog een andere huisarts vinden omdat de overblijvende huisartsen vaak een 
patiëntenstop hebben ingevoerd.

Eenzelfde probleem doet zich voor bij tandartsen. Ook daar wordt het steeds moeilijker 
een vaste tandarts te vinden en binnen een redelijke termijn een tandarts te kunnen 
consulteren.

1. Beschikken we in Vlaanderen nog over cijfers over gemeenten en steden die als 
‘huisartsenarm’ zouden kunnen worden beschouwd? Zo ja, welke zijn die gemeenten 
en steden?

2. Beschikken we over cijfers met betrekking tot het tekort aan huisartsen in Vlaanderen? 
Zo ja, wat zijn de tekorten, opgesplitst per eerstelijnszone?  

3. Beschikken we over cijfers met betrekking tot het tekort aan tandartsen in Vlaanderen? 
Zo ja, wat zijn de tekorten, opgesplitst per eerstelijnszone?

4. Vlaanderen is bevoegd voor de vaststelling van de subquota van artsen. 

Op basis van welke elementen worden in Vlaanderen de subquota bepaald? Welke 
initiatieven neemt de minister om binnen de quota meer studenten toe te leiden naar 
de specialisatie huisarts en tandarts?

https://www.domusmedica.be/uw-praktijk-beroepsondersteuning/impulseo
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1. Op heden worden geen huisartsarme gemeentes bepaald in Vlaanderen. In het verleden 
gebeurde dit in kader van de vestigingspremie binnen de Impulseo financiering. Deze 
premie werd in 2020 afgeschaft.

2. De authentieke bron CoBRHA - Common Base Registry for HealthCare Actor - ligt bij 
de federale overheid. Deze databank bevat echter onvoldoende gegevens omtrent de 
reële activiteit. Er zijn dus geen accurate en actuele gegevens beschikbaar over het 
aantal huisartsen in Vlaanderen. Daarom werd een project opgezet door Domus Medica, 
in samenwerking met UGent en VIVEL. Dit project wordt met Vlaamse middelen 
gefinancieerd en zal indicatoren en een methodiek voor data verzameling ontwikkelen 
om de zorgcapaciteit van huisartsen in Vlaanderen in kaart te brengen ten opzichte van 
de zorgnood. De eerste resultaten worden eind september 2022 verwacht.

3. Er zijn geen gegevens op Vlaams niveau beschikbaar over het tekort aan tandartsen in 
Vlaanderen.

4. Voor het bepalen van de subquota werd in Vlaanderen vorig jaar de Vlaamse 
Planningscommissie opgericht. De commissie kan het minimum of maximum aantal 
kandidaten bepalen dat toegang zou moeten krijgen tot bijzondere beroepstitels in de 
geneeskunde of tandheelkunde. De commissie baseert zich hiervoor op de statistische 
gegevens, methodologie en adviezen van de Planningscommissie medisch aanbod.


