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Website groeipakket - Clusterprocedure zorgtoeslag

In de vergadering van de commissie Welzijn van 6 december 2022 stelde ik een vraag
over de informatie over de clusterprocedure zorgtoeslag op de groeipakket-website.

In haar antwoord zei de minister dat er getracht wordt om transparant en laagdrempelig
te communiceren.

Dit mag echter niet betekenen dat de informatie niet correct en duidelijk moet zijn. Als er
in het oorspronkelijk beleidsdocument geen sprake is van een groep ‘mentale retardatie
en ASC’ mag deze als dusdanig ook niet als cluster worden beschreven op de website.

1 De minister verwees naar het medisch expertenteam dat haar bijstaat in het bepalen
van de modaliteiten van de clusterprocedure.

a) Is dit team voldoende bekend met ASC en ADHD en de DSM5-diagnosestelling?
b) Kan de samenstelling van dit expertenteam vrijgegeven worden?

c) Is er in de opleiding van de (zomer)artsen in een specifieke module ASC en
ADHD voorzien ?

2 Er werd ook verwezen naar de lijst van pediatrische aandoeningen voor de
diagnosestelling en de Belgische schaal van invaliditeit die ondertussen meer dan 40
jaar oud is. Voor ASC en ADHD wordt er verwezen naar artikels die melding maken
van oligofrenie (= zwakzinnig, achterlijk), geesteszwakheid, sociale
minderwaardigheid. Het mag duidelijk zijn dat er dringend nood is aan een
actualisatie van de Belgische schaal van invaliditeit.

Zal de minister daartoe initiatief nemen om dit, samen met de collega's, aan te
pakken ?

3 Heeft het agentschap Opgroeien ondertussen de website grondig gescreend en
aanpassingen doorgevoerd? Zo ja, welke ?

4. Met betrekking tot de minimale vereisten voor het verkrijgen van de zorgtoeslag
zoals beschreven op de website van het groeipakket.

a) Waarop is deze selectie gebaseerd?
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b) Waarom zijn er bepaalde specifieke kenmerken van ASC en ADHD niet
opgenomen in deze selectie ?
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4.

a. De minimale indicatoren om over te gaan tot de vereenvoudigde procedure zijn
gebaseerd op de pediatrische fiche. De pediatrische fiche is een tool voor evaluerend
artsen om de medisch-sociale schaal toe te passen. De pediatrische fiche voor ASS
werd herwerkt in samenwerking met experten inzake ASS op basis van de DSM-5.

b. Aan de pediatrische fiche voor ASS werd gewerkt door professor Steyaert
(KULeuven) en zijn team.

c. Voor de toekenning van de zorgtoeslag wordt een inschaling gedaan om de extra
zorg en ondersteuning die noodzakelijk is voor een kind te bekijken. Vanuit het
agentschap Opgroeien kijkt men in de aanvraagdocumenten of de diagnostiek
aanwezig is, gesteld door een arts die over de nodige expertise beschikt. Er wordt
geen diagnostiek gedaan door (zomer)artsen of het agentschap Opgroeien zelf.

De Belgische schaal van invaliditeit (OBSI) is het afgesproken instrument waarmee de
gevolgen van de aandoening waaruit de specifieke ondersteuningsbehoefte voortvioeit
wordt ingeschaald. Omdat deze schaal en het taalgebruik verouderd is, werd in de
regelgeving voor zorgtoeslag reeds de ‘bijkomende lijst van pediatrische
aandoeningen’ voorzien. Dit is een vertaalslag van de OBSI naar pediatrische
aandoeningen (de lijst zoals opgenomen in de bijlage van het BVR zorgtoeslag van 7
december 2018). Een aanpassing van de OBSI staat momenteel niet op de agenda.

De website van het agentschap Opgroeien werd inmiddels gescreend en aangepast.
De actuele informatie over de clusterprocedure is herschikt, waarbij verduidelijkt is dat
het niet louter de diagnose, maar vooral de extra zorg en ondersteuning is die relevant
is voor de toekenning van zorgtoeslag. De link naar de actuele website is hier te
vinden:

[l Evaluatie ondersteuningsnood | Kind en Gezin

[0 Clusterprocedure

a. De "minimale vereisten” waarover sprake zijn geen minimale vereisten voor het
verkrijgen van zorgtoeslag; het zijn de minimale indicatoren die toelaten de
aanvragen in doelgroepen onder te brengen.

Van aanvragen die voldoen aan bepaalde indicatoren weten we dat de
ondersteuningsnoden voorspelbaar zijn en de aantasting van de integriteit
gelijkaardig is. Op die manier kunnen ze behandeld worden via de clusterprocedure.
Voor andere groepen wordt de ondersteuningsnood bepaald door een evaluerend
arts.

De minimale indicatoren kunnen bestaan uit:

0 Diagnose

[l Leren en opleidingsvorm

[ Frequentie van therapie vanuit diagnostische evaluatie opgestart
(1 Andere specifieke gegevens bepaald voor iedere doelgroep


https://www.kindengezin.be/nl/thema/specifieke-ondersteuningsbehoefte/evaluatie-ondersteuningsnood
https://www.kindengezin.be/nl/faq/evaluatie-ondersteuningsnood#faq-category-clusterprocedure

b. Bij iedere procedure, zowel de clusterprocedure als de standaardprocedure voor
ASS en ADHD is het noodzakelijk dat de diagnose ASS of ADHD gesteld werd door
een arts of multidisciplinair samengesteld team. Voor de evaluatie is de
ondersteuningsnood het meest relevante element waarop een inschaling gebeurt.



