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WETTEN, DECRETEN, ORDONNANTIES EN VERORDENINGEN
LOIS, DECRETS, ORDONNANCES ET REGLEMENTS

FEDERALE OVERHEIDSDIENST
SOCIALE ZEKERHEID

N. 2006 — 5104 [C - 2006/23347]

8 DECEMBER 2006. — Koninklijk besluit tot wijziging van het
koninklijk besluit van 22 mei 2001 tot vaststelling van de
voorwaarden waaronder een tussenkomst van de verplichte ziekte-
en invaliditeitsverzekering mag worden verleend in tijdelijke en
experimentele projecten met betrekking tot zorgverlening, gecoor-
dineerd door huisartsen

ALBERT II, Koning der Belgen,
Aan allen die nu zijn en hierna wezen zullen, Onze Groet.

Gelet op de wet betreffende de verplichte verzekering voor genees-
kundige verzorging en uitkeringen, gecodrdineerd op 14 juli 1994,
inzonderheid op artikel 56, § 2, eerste lid, 1°, vervangen bij de wet van
10 augustus 2001 en gewijzigd bij de wet van 22 augustus 2002;

Gelet op het koninklijk besluit van 22 mei 2001 tot vaststelling van de
voorwaarden waaronder een tussenkomst van de verplichte ziekte- en
invaliditeitsverzekering mag worden verleend in tijdelijke en experi-
mentele projecten met betrekking tot zorgverlening, gecoordineerd
door huisartsen, inzonderheid op artikel 2, § 3;

Gelet op de adviezen van het Verzekeringscomité van de dienst voor
geneeskundige verzorging van het Rijksinstituut voor ziekte- en
invaliditeitsverzekering, gegeven op 3 april 2006 en 8 mei 2006;

Gelet op het advies van de Inspecteur van Financién, gegeven op
16 juni 2006;

Gelet op de akkoordbevinding van Onze Minister van Begroting van
6 september 2006;

Gelet op advies 41.343/1 van de Raad van State, gegeven op
28 september 2006;

Op de voordracht van Onze Minister van Sociale Zaken en Volksge-
zondheid,

Hebben Wij besloten en besluiten Wij :

Artikel 1. Artikel 2, § 3, van het koninklijk besluit van 22 mei 2001
tot vaststelling van de voorwaarden waaronder een tussenkomst van
de verplichte ziekte- en invaliditeitsverzekering mag worden verleend
in tijdelijke en experimentele projecten met betrekking tot zorgverle-
ning, gecoordineerd door huisartsen, wordt aangevuld met de vol-
gende leden :

«De voor de zorgverlening maximaal voorziene duur van twee jaar,
kan echter worden verlengd tot wanneer, zoals omschreven in artikel 7,
de gegevens verwerkt zijn en de evaluatie beéindigd is, dit betekent dus
met maximum é¢€n jaar.

Hiertoe richten de verantwoordelijken van het project een gemoti-
veerde aanvraag tot het Verzekeringscomité, waaruit blijkt dat de eerste
resultaten voldoende positief zijn om de zorgverlening verder te zetten
en dat om die reden het beéindigen van de zorgverlening nadelig zou
zijn voor de betrokken rechthebbenden.

De in dit geval voorziene globale maximum tegemoetkoming van het
RIZIV is gelijk aan het bedrag dat in de overeenkomst begroot is voor
de zorgverlening. De niet gebruikte begrote gelden van de interventie-
fase kunnen worden aangewend voor de zorgverlening gedurende de
periode nodig voor de verwerking van de gegevens en evaluatie. »

SERVICE PUBLIC FEDERAL
SECURITE SOCIALE

F. 2006 — 5104 [C — 2006/23347]

8 DECEMBRE 2006. — Arrété royal modifiant 1’arrété royal du
22 mai 2001 fixant les conditions dans lesquelles une intervention
de l’assurance obligatoire maladie-invalidité peut &étre octroyée
dans des projets temporaires et expérimentaux en matiere de soins
coordonnés par des médecins généralistes

ALBERT II, Roi des Belges,
A tous, présents et a venir, Salut.

Vu la loi relative a l'assurance obligatoire soins de santé et
indemnités, coordonnée le 14 juillet 1994, notamment l'article 56, § 2,
alinéa 1%, 1°, remplacé par la loi du 10 aofit 2001 et modifié par la loi du
22 aotit 2002;

Vu l'arrété royal du 22 mai 2001 fixant les conditions dans lesquelles
une intervention de 'assurance obligatoire maladie-invalidité peut étre
octroyée dans des projets temporaires et expérimentaux en matiere de
soins coordonnés par des médecins généralistes, notamment l'article 2,

§3;

Vu les avis du Comité de I’assurance soins de santé institué aupres du
service des soins de santé de l'Institut national d’assurance maladie-
invalidité, donnés les 3 avril 2006 et 8 mai 2006;

Vu l'avis de I'Inspecteur des Finances, donné le 16 juin 2006;

Vu l'accord de Notre Ministre du Budget, donné le 6 septembre 2006;

Vu l'avis 41.343/1 du Conseil d’Etat, donné le 28 septembre 2006;

Sur la proposition de Notre Ministre des Affaires sociales et de la
Santé publique,

Nous avons arrété et arrétons :

Article 1°". L'article 2, § 3, de I'arrété royal du 22 mai 2001 fixant les
conditions dans lesquelles une intervention de I'assurance obligatoire
maladie-invalidité peut étre octroyée dans des projets temporaires et
expérimentaux en matiere de soins coordonnés par des médecins
généralistes, est complété par les alinéas suivants :

« La durée maximale prévue de deux années pour les soins, peut
toutefois étre prolongée jusqu’a ce que, comme défini a 'article 7, les
données soient traitées et I’évaluation soit terminée, c’est-a-dire avec un
maximum d’une année.

A cette fin, les responsables du projet adressent au Comité de
I’assurance une demande motivée indiquant que les premiers résultats
sont suffisamment positifs pour continuer la prestation de soins et qu'il
serait par conséquent préjudiciable pour les bénéficiaires concernés d’y
mettre fin.

Le maximum global de l'intervention de I'INAMI qui est prévu dans
ce cas est égal au montant chiffré dans la convention pour les soins. Les
montants budgétisés non utilisés de la phase d’intervention peuvent
étre employés pour la dispensation de soins durant la période
nécessaire pour le traitement des données et I'évaluation. »
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Art. 2. Dit besluit heeft uitwerking met ingang van 2 juli 2001.

Art. 3. Onze Minister van Sociale Zaken en Volksgezondheid is
belast met de uitvoering van dit besluit.

Gegeven te Brussel, 8 december 2006.
ALBERT

Van Koningswege :

De Minister van Sociale Zaken en Volksgezondheid,
R. DEMOTTE

Art. 2. Le présent arrété produit ses effets le 2 juillet 2001.

Art. 3. Notre Ministre des Affaires sociales et de la Santé publique
est chargé de 1’exécution du présent arrété.

Donné a Bruxelles, le 8 décembre 2006.

ALBERT

Par le Roi :

Le Ministre des Affaires sociales et de la Santé publique,
R. DEMOTTE

OFFICIELE BERICHTEN — AVIS OFFICIELS

FEDERALE OVERHEIDSDIENST JUSTITIE
[C - 2006/09987]

Juridische tweedelijnsbijstand en rechtsbijstand
Aanpassingen van de bedragen

Overeenkomstig artikel 3 van het koninklijk besluit van 18 decem-
ber 2003 tot vaststelling van de voorwaarden van de volledige of
gedeeltelijke kosteloosheid van de juridische tweedelijnsbijstand en de
rechtsbijstand, worden de bedragen bepaald in artikel 1,§ 1, 1° en 2°, en
in artikel 2, 1° en 2°, van datzelfde besluit aangepast overeenkomstig de
volgende formule, rekening houdend met het indexcijfer daartoe
berekend en benoemd van de maand november 2006 :

1. 750 x 118,98/112,36 = 794,18 EUR;
2. 965 x 118,98/112,36 = 1.021,85 EUR;
3.1.177 x 118,98/112,36 = 1.246,34 EUR.

De voormelde bedragen worden respectievelijk als volgt tot de
hogere euro afgerond : 795 EUR, 1.022 EUR en 1.247 EUR.

De nieuwe bedragen worden vanaf 1 januari 2007 van kracht.

SERVICE PUBLIC FEDERAL JUSTICE
[C - 2006/09987]

Aide juridique de deuxieme ligne et assistance judiciaire
Adaptations des montants

Conformément a l'article 3 de l'arrété royal du 18 décembre 2003
déterminant les conditions de la gratuité totale ou partielle du bénéfice
de l'aide juridique de deuxieme ligne et de l'assistance judiciaire, les
montants mentionnés a l’article 1%, § 1", 1° et 2°, et a I'article 2, 1° et 2°,
dudit arrété sont adaptés conformément a la formule suivante compte
tenu de l'indice calculé et nommé a cet effet du mois de novembre 2006 :

1. 750 x 118,98/112,36 = 794,18 euros;
2. 965 x 118,98/112,36 = 1.021,85 euros;
3. 1.177 x 118,98/112,36 = 1.246,34 euros.

Les montants mentionnés ci-dessus sont arrondis a 1’euro supérieur
respectivement comme suit : 795 euros, 1.022 euros, 1.247 euros.

Les nouveaux montants entrent en vigueur le 1°" janvier 2007.

MAATSCHAPPELIJKE INTEGRATIE EN GELIJKE KANSEN
[C - 2006/02161]

Projectoproep 2007
Federaal Impulsfonds voor het Migrantenbeleid

De Minister van Maatschappelijke Integratie en Gelijke Kan-
sen

1. Kader en doelstellingen van het Impulsfonds

Het Impulsfonds voor het Migrantenbeleid werd in 1991 opgericht
door de Federale Regering met als doel projecten te ondersteunen die
een gunstig kader bieden voor de maatschappelijke integratie van
personen van vreemde oorsprong, voor de preventie van discriminatie
en de interculturele dialoog.

De aanvragen die worden ingediend, moeten dus kaderen in de
realisatie van één of meerdere dimensies van de integratie die
hieronder worden beschreven :

de bevordering van gelijkheid en diversiteit in alle sectoren van het
sociale en culturele leven;

de deelname aan het sociale, culturele en politieke leven en het
creéren van mogelijkheden om de individuele vrije keuze en zelfstan-
digheid te bevorderen;

de verbetering van wederzijdse uitwisseling en kennis tussen de
verschillende gemeenschappen, alsook de interculturele dialoog;

de ondersteuning van lokale dynamiek ter bevordering van de
sociale samenhang;

aandacht voor sociaal en cultureel verschillende achtergronden,
gender en intergenerationele relaties;

de emancipatie van vrouwen en meisjes;

de bestrijding van racisme en discriminaties.

INTEGRATION SOCIALE ET DE L’EGALITE DES CHANCES
[C - 2006/02161]

Appel a projets 2007
Fonds d’impulsion a la Politique des Immigrés

Le Ministre de I'Intégration sociale et de 'Egalité des Chances

1. Cadre et objectifs du Fonds d’impulsion
Le Fonds d’impulsion a la politique des immigrés (ELPI) a été
créé en 1991 par le Gouvernement fédéral. Son objectif est de soutenir

des projets favorisant l'intégration sociale des personnes d’origine
étrangere, la prévention des discriminations et le dialogue interculturel.

Les demandes introduites doivent donc participer a la réalisation
d’une ou plusieurs dimensions de l'intégration décrites ci-dessous :

la promotion de l'égalité et de la diversité dans l’'ensemble des
secteurs de la vie sociale et culturelle;

la participation a la vie sociale, culturelle et politique, et ’acquisition
de ressources utiles a 1’exercice du libre choix et de 1'autonomie de

la personne;

I'amélioration de I'’échange et de la connaissance mutuelle entre
les différentes communautés, ainsi que le dialogue interculturel;

le soutien aux dynamiques locales favorisant la cohésion sociale;

la mixité sociale, culturelle, intergénérationnelle et de genre du
public;

I’émancipation des femmes et des jeunes filles;

la lutte contre le racisme et les discriminations.



