
Het advies van de Commissie wordt op de agenda geplaatst van de
eerstvolgende vergadering van de Raad na de vergadering van de
Commissie waarop het advies werd aangenomen. Wanneer deze laatste
doorgaat binnen de twee weken vóór de eerstvolgende vergadering
van de Raad, zal het advies op de agenda geplaatst worden van de
daaropvolgende vergadering van de Raad.

De Raad maakt ten laatste zeven werkdagen na deze vergadering zijn
advies over aan de Ministers, die binnen een termijn van twintig
werkdagen een voorstel van beslissing voorleggen aan het Verenigd
College.

§ 3. De leidend ambtenaar van de Dienst deelt de beslissing van het
Verenigd College mee aan de beheerder en aan de directeur van het
rusthuis.

Art. 5. De Ministers zijn belast met de uitvoering van dit besluit.

Brussel, 23 mei 2019.

Voor het Verenigd College :

Het Lid van het Verenigd College, bevoegd voor het beleid inzake
Bijstand aan Personen,

P. SMET

*
GEMEENSCHAPPELIJKE GEMEENSCHAPSCOMMISSIE

VAN BRUSSEL-HOOFDSTAD

[C − 2019/12722]
13 MEI 2019. — Ministerieel Besluit tot bepaling van de wijken met

huisartsentekort in de zin van het koninklijk besluit van
23 maart 2012 tot oprichting van een Impulsfonds voor de
huisartsengeneeskunde en tot vaststelling van de werkingsregels
ervan

De leden van het Verenigd College bevoegd voor het Gezond-
heidsbeleid,

Gelet op de wet betreffende de verplichte verzekering voor genees-
kundige verzorging en uitkeringen, gecoördineerd op 14 juli 1994,
artikel 36duodecies, derde lid, ingevoegd door artikel 123 van de wet van
24 juli 2008 houdende diverse (I) bepalingen;

Gelet op artikel 4/1, § 1, van het koninklijk besluit van 23 maart 2012 tot
oprichting van een Impulsfonds voor de huisartsengeneeskunde en tot
vaststelling van de werkingsregels ervan;

Gelet op het advies van de Inspectie van Financiën, gegeven op
25 maart 2019;

Gelet op het begrotingsakkoord van de Ministers bevoegd voor de
Financiën en Begroting geven op 10 april 2019;

Gelet op de adviesaanvraag binnen dertig dagen, die op
10 april 2019 bij de Raad van State is ingediend, met toepassing van
artikel 84, § 1, eerste lid, 2°, van de wetten op de Raad van State,
gecoördineerd op 12 januari 1973;

Overwegende dat het advies niet is meegedeeld binnen die termijn;
Gelet op artikel 84, § 4, tweede lid, van de wetten op de Raad van

State, gecoördineerd op 12 januari 1973;
Overwegende dat de wijkmonitoring een instrument is van het

Brussels Instituut voor Statistiek en Analyse dat zich beroept op
statistieke sectoren en dat, op basis van objectieve gegevens, zones kan
afbakenen binnen het tweetalige gebied Brussel-Hoofdstad;

Overwegende dat het Observatorium voor Gezondheid en Welzijn
van Brussel-Hoofdstad een studie uitgevoerd heeft met betrekking tot
de wijken met huisartsentekorten in het tweetalige gebied Brussel-
Hoofdstad die onder meer gebaseerd is op de geografische afbakening
van de wijkmonitoring;

Overwegende dat in artikel 4/1, § 1, van het koninklijk besluit van
23 maart 2012 tot oprichting van een Impulsfonds voor de huisartsen-
geneeskunde en tot vaststelling van de werkingsregels ervan wordt
bepaald dat de leden van het Verenigde College bevoegd voor het
Gezondheidsbeleid de lijst van wijken met huisartsentekorten vaststel-
len;

Overwegende dat men zich moet beroepen op de vaststellingen van
het Brussels Observatorium voor Gezondheid en Welzijn van Brussel-
Hoofdstad, en bijgevolg, op de territoriale afbakeningen van de
wijkmonitoring om de lijst van de wijken met tekorten vast te leggen,

Besluiten :

Artikel 1. Dit besluit voert artikel 4/1, § 1, van het koninklijk besluit
van 23 maart 2012 tot oprichting van een Impulsfonds voor de
huisartsengeneeskunde en tot vaststelling van de werkingsregels ervan
uit.

L’avis de la Commission est inscrit pour décision à l’ordre du jour de
la première réunion du Conseil postérieure à celle de la Commission
qui a adopté l’avis. S’il y a moins de 2 semaines avant cette dernière
réunion, il sera inscrit à l’ordre du jour de la réunion suivante du
Conseil.

Le Conseil transmet, au plus tard sept jours ouvrables après la date
de cette réunion, son avis aux Ministres qui soumettent une proposition
de décision au Collège réuni, dans un délai de vingt jours ouvrables.

§ 3. Le fonctionnaire dirigeant de l’Office notifie la décision du
Collège réuni au gestionnaire et au directeur de la maison de repos.

Art. 5. Les Ministres sont chargés de l’exécution du présent arrêté.

Bruxelles, le 23 mai 2019.

Pour le Collège réuni :

Le Membre du Collège réuni, compétent pour la Politique
de l’Aide aux personnes,

C. FREMAULT

COMMISSION COMMUNAUTAIRE COMMUNE
DE BRUXELLES-CAPITALE

[C − 2019/12722]
13 MAI 2019. — Arrêté Ministériel fixant la liste des quartiers en

pénurie de médecins généralistes au sens de l’arrêté royal du
23 mars 2012 portant création d’un Fonds d’impulsion pour la
médecine générale et fixant ses modalités de fonctionnement

Les Membres du Collège réuni compétents pour la Politique
de la santé,

Vu la loi relative à l’assurance obligatoire soins de santé et
indemnités, coordonnée le 14 juillet 1994, article 36duodecies, alinéa 3,
introduit par l’article 123 de la loi portant des dispositions diverses (I)
du 24 juillet 2008 ;

Vu l’article 4/1, § 1er, de l’arrêté royal du 23 mars 2012 portant
création d’un Fonds d’impulsion pour la médecine générale et fixant
ses modalités de fonctionnement ;

Vu l’avis de l’inspecteur des finances, donné le 25 mars 2019 ;

Vu l’accord budgétaire des Membres du Collège réuni, compétents
pour les Finances et le Budget, donné le 10 avril 2019 ;

Vu la demande d’avis dans un délai de trente jours, adressée au
Conseil d’État le 10 avril 2019 en application de l’article 84, § 1er, 2° des
lois coordonnées sur le Conseil d’État, coordonnées le 12 janvier 1973 ;

Considérant l’absence de communication de l’avis dans ce délai ;
Vu l’article 84, § 4, alinéa 2, des lois sur le Conseil d’État, coordonnées

le 12 janvier 1973 ;
Considérant que le monitoring des quartiers est un instrument de

l’Institut Bruxellois de Statistique et d’Analyse qui se base sur les
secteurs statistiques et qu’il permet de délimiter des zones dans la
région bilingue de Bruxelles-Capitale sur la base de données objectives ;

Considérant que l’Observatoire de la Santé et du Social de Bruxelles-
Capitale a mené une étude sur les quartiers en pénurie de médecins
généralistes dans la région bilingue de Bruxelles-Capitale en se basant
notamment sur la délimitation géographique du monitoring des
quartiers ;

Considérant que l’article 4/1, § 1, de l’arrêté royal du 23 mars 2012 por-
tant création d’un Fonds d’impulsion pour la médecine générale et
fixant ses modalités de fonctionnement dispose que les membres du
Collège réuni compétents pour la Politique de santé arrêtent la liste des
quartiers en pénurie de médecins généralistes ;

Considérant qu’il y a lieu de se baser sur les constatations de
l’Observatoire de la Santé et du Social de Bruxelles-Capitale afin
d’arrêter la liste des quartiers en pénurie et donc, sur les délimitations
territoriale fixées par le monitoring des quartiers,

Arrêtent :

Article 1er. Le présent arrêté exécute l’article 4/1, § 1, de l’arrêté
royal du 23 mars 2012 portant création d’un Fonds d’impulsion pour la
médecine générale et fixant ses modalités de fonctionnement.
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Art. 2. Voor de uitvoering van dit besluit worden de wijken met
huisartsentekorten vastgelegd op grond van de wijkmonitoring zoals
ingesteld door het Brussels Instituut voor Statistiek en Analyse bedoeld
in de ordonnantie van 3 april 2014 betreffende de gewestelijke statistiek.

Art. 3. De wijken met huisartsentekorten zijn de volgende:

a) in de gemeente Anderlecht:

52 - Veeweide – Aurore;

53 - Bizet - Rad – Coovi;

54 - Vogelenzang – Erasmus;

55 - Neerpede;

56 - Goede Lucht;

57 - Scherdemaal;

58 - Anderlecht – Centrum – Wayez;

59 - Scheut;

60 - Buffon;

61 - Moortebeek – Peterbos.

b) in de gemeente Berchem-Sint-Agatha:

64 - Frans Hospitaal.

c) in de Stad Brussel:

1 - Grote Markt;

2 - Dansaert;

3 - Begijnhof – Diksmuide;

4 - Martelaars;

5 - Onze-Lieve-Vrouw-ter-Sneeuw;

6 - Koningswijk;

29 - Squares;

75 - Houba.

d) in de gemeente Vorst:

50 - Laag Vorst;

117 - Vossegat – Roosendaal.

e) in de gemeente Koekelberg:

17 - Koekelberg;

70 - Basiliek.

f) in de gemeente Sint-Jans-Molenbeek:

63 - Karreveld.

g) in de gemeente Sint-Gillis :

48 - Hallepoort;

49 - Bosnie.

h) in de gemeente Sint-Joost-ten-Node:

25 - Sint-Joost Centrum.

i) in de gemeente Ukkel:

116 - Globe.

j) in de gemeente Sint-Lambrechts-Woluwe:

90 - Roodebeek – Sterrebeelden;

91 - Gulledelle.

Art. 4. Dit besluit treedt in werking op 1 januari 2020.

Het Lid van het Verenigd College,
bevoegd voor het Gezondheidsbeleid,

G. VANHENGEL

Art. 2. Pour l’exécution de cet arrêté, les quartiers en pénurie de
médecins généralistes sont définis en référence au monitoring des
quartiers tel qu’établi par l’Institut Bruxellois de Statistique et d’Ana-
lyse visé par l’ordonnance du 3 avril 2014 relative à la statistique
régionale.

Art. 3. Les quartiers en pénurie de médecins généralistes sont les
suivants :

a) dans la commune d’Anderlecht :

52 - Veeweyde - Aurore ;

53 - Bizet - Roue – Ceria ;

54 - Vogelenzang – Erasme ;

55 - Neerpede ;

56 - Goede Lucht ;

57 - Scherdemael ;

58 - Anderlecht – Centre – Wayez ;

59 - Scheut ;

60 - Buffon ;

61 - Moortebeek – Peterbos.

b) dans la commune de Berchem-Sainte-Agathe :

64 - Hôpital Français.

c) dans la Ville de Bruxelles :

1 - Grand-Place ;

2 - Dansaert ;

3 - Beguinage – Dixsmude ;

4 - Martyrs ;

5 - Notre-Dame-aux-Neiges ;

6 - Quartier royal ;

29 - Squares ;

75 - Houba.

d) dans la commune de Forest :

50 – Bas-Forest ;

117 - Vossegat – Roosendaal.

e) dans la commune de Koekelberg :

17 - Koekelberg ;

70 - Basilique.

f) dans la commune de Molenbeek-Saint-Jean :

63 - Karreveld.

g) dans la commune de Saint-Gilles :

48 – Porte de Hal ;

49 - Bosnie.

h) dans la commune de Saint-Josse-ten-Noode :

25 - Saint-Josse Centre.

i) dans la commune de Uccle :

116 - Globe.

j) dans la commune de Woluwe-Saint-Lambert :

90 - Roodebeek – Constellations ;

91 – Val d’Or.

Art. 4. Le présent arrêté entre en vigueur le 1er janvier 2020.

Le Membre du Collège réuni,
compétent pour la Politique de la Santé,

D. GOSUIN
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