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5. De betaalbaarheid van de gezondheidszorg 
 
Een globaal welzijnsbeleid ontwikkelen (waarbinnen gezondheid een belangrijk 
element is) is een gezamenlijke verantwoordelijkheid voor de samenleving, de 
politiek en de burgers.  
 
Ondanks het feit dat gezondheid een levensbelangrijk domein is, wordt het vaak 
ondergeschikt gemaakt aan de financiële middelen die men er kan aan besteden.  
Vele mensen in armoede stellen een doktersbezoek uit omwille van financiële 
redenen. Ook goedbedoelde en goedkope preventie-initiatieven schieten vaak 
hun doel voorbij omwille van de schrik voor de kosten. Zo zou een betere 
terugbetaling van medicijnen van categorie D (o.a. pijnstillers, 
ontstekingsremmers e.d.) moeten overwogen worden 
 
Het derdebetalers-systeem waarbij mensen enkel remgeld moeten betalen en 
dokters het overige via het ziekenfonds krijgen, wordt veel te weinig toegepast 
en mag fors uitgebreid worden. Ook bij tandartsen zou dit bijvoorbeeld moeten 
kunnen.  
 
Het systeem van sociale solidariteit, onze sociale zekerheid, moet voor allen 
gegarandeerd worden, ongeacht wat hun statuut is. De rol van de overheid (met 
name t.o.v. het RIZIV), van de mutualiteiten en de OCMW’s moet in bestaan om 
dit principe behouden blijft en nog versterkt wordt om de sociale uitsluiting in te 
dijken.  
 
Wijkgezondheidscentra worden door mensen in armoede sterk gewaardeerd. 
Deze initiatieven zouden meer gestimuleerd mogen worden: de bestaande 
hebben het vaak erg moeilijk om middelen te vinden en er zijn er ook nog maar 
enkele te vinden in Vlaanderen.  
Er is ook vraag naar een betere medische opvolging op school.  
 
Meer informatie, maar ook een beter beleid inzake de mobiliteit van zieken met 
een laag inkomen voor een beter bereikbare gezondheidszorg (ook met 
ziekenhuizen in de buurt) is van groot belang.  
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Toegankelijkheid van de gezondheidszorgen wordt ook versterkt door een betere 
vorming van verpleegkundigen, artsen, kinesisten, etc. rond omgaan met diverse 
patiënten, alsook een aangepaste opvang van zieken die niet in orde zijn met 
hun mutualiteit of die dakloos zijn.  
 
In de OCMW’s moet bijzondere aandacht gaan naar een begeleiding van de 
cliënten die gericht is op een goede informatie over de gezondheidszorgen die 
men kan krijgen en strikte opvolging zodat men ze ook daadwerkelijk kan 
bekomen, ongeacht de problemen waarmee men zich aandient. De kwaliteit van 
het onthaal, de informatie  en de begeleiding van cliënten en patiënten moet 
daarbij een prioriteit zijn. 
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