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1. Wat is ‘zijn rechten uitputten’ bij dringende medische hulp?

OCMW'’s weigeren steeds vaker ‘dringende medische hulp’ aan een vreemdeling zonder wettig verblijf, omdat die
‘zijn rechten niet heeft uitgeput’.

Wat is de draagwijdte van het principe ‘uw rechten uitputten’? Waar begint en stopt dat principe? Het Kruispunt
Migratie-Integratie schreef er een nota over. Daarin geeft het aan de hand van concrete situaties meer
duidelijkheid over deze vragen.

= |ees de nota: Draagwijdte 'uw rechten uitputten' bij dringende medische hulp

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

~TOP

2. Mediprima: nieuwe terugbetalingsregeling start met vreemdeling in precair of onwettig
verblijf

Als alles volgens plan verloopt, werken alle OCMW'’s en ziekenhuizen vanaf oktober 2013 met Mediprima. Dat is
een IT-systeem dat OCMW-beslissingen tot tussenkomst in de medische kosten centraliseert.

De zorgverstrekkers kunnen die beslissingen terugvinden in Mediprima. Ze kunnen via dat systeem ook de
elektronische facturen overmaken aan de HZIV (Hulpkas voor Ziekte- en Invaliditeitsverzekering).

= Lees het volledige bericht van het Kruispunt M-I
= | ees de samenvatting van Mediprima, gemaakt door het Kruispunt M-I

~TOP

3. Nieuw vanaf 2014: de ISI+ kaart

Wie geen elektronisch identiteitsbewijs heeft, maar wel een Belgische ziekteverzekering, krijgt vanaf 2014 een
IS1+ kaart.

= Lees meer op de website van de Kruispuntbank Sociale Zekerheid




Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

~TOP

4. Ook familieleden van Belgen opnieuw tijdelijk uitgesloten van recht op OCMW-steun

De POD Maatschappelijke Integratie stelt familieleden van Belgen opnieuw gelijk aan familieleden van
Unieburgers, voor de gezinshereniging met een Belg. Dat staat in een recent nieuwsbriefbericht van de POD over
de toepassing van artikel 57quinquies van de organieke OCMW-wet. De regeling treedt in voege vanaf 6 mei 2013

= Lees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

~TOP

5. Arrest GwH: welk recht op OCMW-steun tijdens niet-schorsend 9ter-beroep bij RvV?

De OCMW-wet beperkt het recht op maatschappelijke dienstverlening voor personen die illegaal verblijven tot het
recht op 'dringende medische hulp'. Deze beperking geldt in principe ook wanneer de DVZ een medische
regularisatie (9ter) weigert en betrokkene een (niet-schorsend) beroep hiertegen indient bij de Raad voor
Vreemdelingenbetwistingen. Maar in arrest 43/2013 maakt het Grondwettelijk Hof twee belangrijke uitzonderingen
op deze beperking

= Wie lijdt aan een ernstige ziekte moet alle preventieve en curatieve medische zorgen krijgen die
noodzakelijk zijn om een reéel risico voor het leven of de fysieke integriteit te weren (punt B.13
van het arrest). De OCMW'’s moeten daarover waken. Dringende medische hulp moet in dat geval
dus ruim ingevuld moet worden.

= Wie (om medische redenen) absoluut onmogelijk gevolg kan geven aan een uitwijzingsbeslissing,
heeft recht op de volledige maatschappelijke dienstverlening van het OCMW, zoals ook financiéle
steun (punt B.11 van het arrest). Het GwH herhaalt hier haar oude vaststaande rechtspraak.

= Bekijk het arrest 43/2013 van het GwH
= |ees het volledige bericht van Kruispunt M-I

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw




~TOP

6. Fedasil geeft toelichting bij instructies einde materiéle opvang

Fedasil beantwoordt in een ‘FAQ’ van maart 2013 veel gestelde vragen over de instructies van 13 juli 2012 over

‘einde materiéle hulp’.

Fedasil voegde er ook een Memento en Oefeningen aan toe over de berekening van het einde van de materiéle
hulp.

Het pakket moet de opvangstructuren in staat stellen de instructies voor einde materiéle hulp op dezelfde manier
toe te passen.

= Download de FAQ ‘Einde recht op materiéle hulp’ van Fedasil

= | ees het ‘Memento recht op opvang en terugkeertraject’

= Lees de ‘Oefeningen voor het berekenen van het einde van de materiéle hulp met behulp van het
wachtreqgister’

Bericht van Vluchtelingenwerk Vlaanderen

~TOP

7. Raad van State: 9ter-dossier spontaan actualiseren niet verplicht, wel aangewezen

De DVZ mag een 9ter-regularisatie niet weigeren enkel omdat de aanvrager zijn dossier niet spontaan
actualiseerde. Het Raad van State-arrest nr. 222.232 van 24 januari 2013 bevestigt de vaste rechtspraak van de
RvV.

= Lees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

~TOP

8. RvV: ‘DVZ moet rekening houden met alle medische attesten bij 9ter-beslissing’




De Dienst Vreemdelingenzaken (DVZ) moet in medische regularisaties (9ter) rekening houden met alle medische
attesten die beschikbaar zijn op het moment van de beslissing. Dat heeft de RvV beslist in haar arrest RvV nr.
100.322 van 29 maart 2013.

= Lees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

~TOP

9. DVZ moet een Al afleveren na vernietiging door RvV van een ongegrondheidsbeslissing
Oter

Wanneer de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen (RvV) de ongegronde 9ter beslissing van de betrokkene
vernietigt, moet de DVZ de betrokkene in het bezit stellen van een Attest van Immatriculatie. Dit gebeurt niet
altijd spontaan. De rechter van het Hof van beroep verwijst hiervoor naar het art. 7,82 van het K.B. van 17 mei
2007.

Het Hof van Beroep veroordeelt in het arrest nr. 2012/FR/243 van 13 februari 2013 de Dienst
Vreemdelingenzaken (DVZ) tot het geven van een instructie aan de bevoegde gemeente om een Attest van
Immatriculatie (oranje kaart) af te leveren binnen de 7 dagen na de betekening van het huidige arrest op straffe
van een dwangsom van 250 euro per dag vertraging.

= | ees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

~TOP

10. Infopakket verblijfsstatuten & gezondheidszorg geactualiseerd

Het ‘Infopakket verblijfsstatuten en gezondheidszorg’ is volledig geactualiseerd. Voor welzijns- en
gezondheidswerkers is dit een duidelijk en up-to-date overzicht van de medische kostenregeling voor
vreemdelingen, rekening houdend met de verschillende verblijfsstatuten. De publicatie houdt onder meer rekening
met de recente verblijfs- en OCMW-wetgeving.

Wat bevat het Infopakket?

= het overzicht: de verschillende verblijfsstatuten met het recht op ziekteverzekering, sociale hulpverlening




en de regeling van de medische kosten. Handig is dat je per verblijfsstatuut de verblijfsdocumenten krijgt:
je ziet dus in welke fase de betrokkene zit. Zo kan je snel achterhalen op welke steun een vreemdeling
recht heeft, en hoe de medische zorg wordt betaald.

= de infotekst Medische kosten van vreemdelingen. Wie betaalt? Die licht de zeven belangrijkste en
meest voorkomende (terug)betalingsregelingen in detail toe. Bijvoorbeeld: publieke ziekteverzekering,
tenlasteneming door de garant, OCMW en dringende medische hulp.

Deze publicatie is een samenwerking van Kruispunt Migratie-Integratie, Ondersteuningspunt Medische Zorg,
Oriéntatiepunt Gezondheidszorg Oost-Vlaanderen en Medimmigrant.

=  Download het overzicht
= Download de infotekst

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

~TOP

11. Kankerfonds van de Vlaamse Liga tegen Kanker

De vernieuwde voorwaarden (2013-2014) om te kunnen rekenen op financiéle steun van het Kankerfonds van de
Vlaamse Liga tegen Kanker staan online.

= Lees meer: wat betekent dit voor kankerpatiénten die niet de Belgische nationaliteit bezitten?

~TOP

12. Conclusies rondetafel gevluchte artsen

Het Kruispunt Migratie-Integratie organiseerde op 1 februari 2013 samen met het Minderhedenforum en
Vluchtelingenwerk Vlaanderen een rondetafel over gevluchte artsen. Aanleiding was een analyse die
Vluchtelingenwerk maakte van het traject van gevluchte artsen die jarenlang bij hen in begeleiding waren.

Wat is de meerwaarde van geviluchte artsen in de gezondheidssector die steeds diverser wordt?

Op welke manier kunnen buitenlandse artsen sneller en efficiénter ingezet worden?

En hoe kunnen de huidige procedures voor diplomagelijkschakeling verbeterd worden? Vragen als deze bespraken




we samen met deskundigen uit de onderwijs- en medische sector.

= |ees de conclusies van de rondetafel over gevluchte artsen

~TOP

13. Regionaal nieuws

Regionaal nieuws over gezondheid en vreemdelingen(recht) vind je bij deze organisaties waarmee het Kruispunt
samenwerkt:

=  Qost-Vlaanderen: Oriéntatiepunt Gezondheidszorg
=  Grootstad Antwerpen: Ondersteuningspunt Medische Zorg

~TOP

14. Bijleren over gezondheid en vreemdelingenrecht

» Vormingen over de medische aspecten van vreemdelingen

~TOP

15. Pas verschenen

Nieuwe boeken, tijdschriften, naslagwerken, rapporten, brochures, artikelen, dvd's over de gezondheid(szorg) van
vreemdelingen vind je op onze website.

= Neem een Kijkje




~TOP

16. Vragen & antwoorden uit Kamer en Senaat

=  Uitspraken rechtbank inzake het begrip "dringende medische Hulp, p. 162

=  OCMW. - Behoeftige illegale vreemdelingen. - Dringende medische hulp, p. 374

= De ‘dringende medische hulp’ en de uitbetaling door de hulpkas van de medische hulp
= Het beleid van het Antwerpse OCMW om aidsremmers niet altijd toe te kennen, p. 40
= De achterstand bij de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, p. 368

= Medische reqularisaties - Aantallen - Daling - Oorzaken - Cijfermateriaal

~TOP

De Medische Nieuwsbrief Vreemdelingen is een uitgave van het Kruispunt Migratie-Integratie vzw (eindredactie),
het Oriéntatiepunt Gezondheidszorg (Prov. Oost-Vlaanderen) en het Ondersteuningspunt Medische Zorg
(Antwerpen Groot-Stad).

Met de steun van de Vlaamse minister voor Welzijn en Gezondheid

Aromagebouw
Vooruitgangstraat 323 bus 1 1030 BRUSSEL
T 02-205 00 50
F 02-205 00 60

Meer info op: www.vreemdelingenrecht.be

! Archief “!Gratis abonneren “¥yitschrijven “*Gebruikersovereenkomst
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1. Wat is ‘zijn rechten uitputten’ bij dringende medische hulp?

OCMW?’s weigeren steeds vaker ‘dringende medische hulp’ aan een vreemdeling zonder wettig verblijf, omdat die ‘zijn rechten niet heeft
uitgeput’.
Wat is de draagwijdte van het principe ‘uw rechten uitputten’? Waar begint en stopt dat principe? Het Kruispunt Migratie-Integratie schreef er
een nota over. Daarin geeft het aan de hand van concrete situaties meer duidelijkheid over deze vragen.

» Lees de nota: Draagwijdte 'uw rechten uitputten' bij dringende medische hulp

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

2. Mediprima: nieuwe terugbetalingsregeling start met vreemdeling in precair of onwettig verblijf

Als alles volgens plan verloopt, werken alle OCMW?’s en ziekenhuizen vanaf oktober 2013 met Mediprima. Dat is een IT-systeem dat OCMW-
beslissingen tot tussenkomst in de medische kosten centraliseert.



De zorgverstrekkers kunnen die beslissingen terugvinden in Mediprima. Ze kunnen via dat systeem ook de elektronische facturen overmaken aan
de HZIV (Hulpkas voor Ziekte- en Invaliditeitsverzekering).

= | ees het volledige bericht van het Kruispunt M-I
= | ees de samenvatting van Mediprima, gemaakt door het Kruispunt M-I

3. Nieuw vanaf 2014: de ISI+ kaart

Wie geen elektronisch identiteitsbewijs heeft, maar wel een Belgische ziekteverzekering, krijgt vanaf 2014 een 1SI+ kaart.

= |ees meer op de website van de Kruispuntbank Sociale Zekerheid

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

4. Ook familieleden van Belgen opnieuw tijdelijk uitgesloten van recht op OCMW-steun
De POD Maatschappelijke Integratie stelt familieleden van Belgen opnieuw gelijk aan familieleden van Unieburgers, voor de gezinshereniging
met een Belg. Dat staat in een recent nieuwsbriefbericht van de POD over de toepassing van artikel 57quinquies van de organieke OCMW-
wet. De regeling treedt in voege vanaf 6 mei 2013

= | ees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

5. Arrest GwH: welk recht op OCMW-steun tijdens niet-schorsend 9ter-beroep bij RvV?

De OCMW-wet beperkt het recht op maatschappelijke dienstverlening voor personen die illegaal verblijven tot het recht op 'dringende medische
hulp'. Deze beperking geldt in principe ook wanneer de DVZ een medische regularisatie (9ter) weigert en betrokkene een (niet-schorsend) beroep
hiertegen indient bij de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen. Maar in arrest 43/2013 maakt het Grondwettelijk Hof twee belangrijke
uitzonderingen op deze beperking



= Wie lijdt aan een ernstige ziekte moet alle preventieve en curatieve medische zorgen krijgen die noodzakelijk zijn om een reéel
risico voor het leven of de fysieke integriteit te weren (punt B.13 van het arrest). De OCMW?’s moeten daarover waken. Dringende
medische hulp moet in dat geval dus ruim ingevuld moet worden.
=  Wie (om medische redenen) absoluut onmogelijk gevolg kan geven aan een uitwijzingsbeslissing, heeft recht op de volledige
maatschappelijke dienstverlening van het OCMW, zoals ook financiéle steun (punt B.11 van het arrest). Het GwH herhaalt hier
haar oude vaststaande rechtspraak.

= Bekijk het arrest 43/2013 van het GwH
= | ees het volledige bericht van Kruispunt M-I

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

6. Fedasil geeft toelichting bij instructies einde materiéle opvang

Fedasil beantwoordt in een ‘FAQ’ van maart 2013 veel gestelde vragen over de instructies van 13 juli 2012 over ‘einde materiéle hulp’.
Fedasil voegde er ook een Memento en Oefeningen aan toe over de berekening van het einde van de materiéle hulp.
Het pakket moet de opvangstructuren in staat stellen de instructies voor einde materiéle hulp op dezelfde manier toe te passen.

= Download de FAQ ‘Einde recht op materiéle hulp’ van Fedasil
= |ees het ‘Memento recht op opvang en terugkeertraject’
= Lees de ‘Oefeningen voor het berekenen van het einde van de materiéle hulp met behulp van het wachtregister’

Bericht van Vluchtelingenwerk Vlaanderen

7. Raad van State: 9ter-dossier spontaan actualiseren niet verplicht, wel aangewezen

De DVZ mag een 9ter-regularisatie niet weigeren enkel omdat de aanvrager zijn dossier niet spontaan actualiseerde. Het Raad van State-arrest nr.
222.232 van 24 januari 2013 bevestigt de vaste rechtspraak van de RvV.

= Lees het volledige bericht van het Kruispunt M-I




8. RVV: ‘DVZ moet rekening houden met alle medische attesten bij 9ter-beslissing’

De Dienst Vreemdelingenzaken (DVZ) moet in medische regularisaties (9ter) rekening houden met alle medische attesten die beschikbaar zijn op
het moment van de beslissing. Dat heeft de RvV beslist in haar arrest RvV nr. 100.322 van 29 maart 2013.

= | ees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

9. DVZ moet een Al afleveren na vernietiging door RvV van een ongegrondheidsbeslissing 9ter

Wanneer de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen (RvV) de ongegronde 9ter beslissing van de betrokkene vernietigt, moet de DVZ de
betrokkene in het bezit stellen van een Attest van Immatriculatie. Dit gebeurt niet altijd spontaan. De rechter van het Hof van beroep verwijst
hiervoor naar het art. 7,82 van het K.B. van 17 mei 2007.

Het Hof van Beroep veroordeelt in het arrest nr. 2012/FR/243 van 13 februari 2013 de Dienst Vreemdelingenzaken (DVZ) tot het geven van een
instructie aan de bevoegde gemeente om een Attest van Immatriculatie (oranje kaart) af te leveren binnen de 7 dagen na de betekening van het
huidige arrest op straffe van een dwangsom van 250 euro per dag vertraging.

= | ees het volledige bericht van het Kruispunt M-I

10. Infopakket verblijfsstatuten & gezondheidszorg geactualiseerd

Het ‘Infopakket verblijfsstatuten en gezondheidszorg’ is volledig geactualiseerd. VVoor welzijns- en gezondheidswerkers is dit een duidelijk en
up-to-date overzicht van de medische kostenregeling voor vreemdelingen, rekening houdend met de verschillende verblijfsstatuten. De publicatie
houdt onder meer rekening met de recente verblijfs- en OCMW-wetgeving.

Wat bevat het Infopakket?

= het overzicht: de verschillende verblijfsstatuten met het recht op ziekteverzekering, sociale hulpverlening en de regeling van de medische



kosten. Handig is dat je per verblijfsstatuut de verblijfsdocumenten krijgt: je ziet dus in welke fase de betrokkene zit. Zo kan je snel
achterhalen op welke steun een vreemdeling recht heeft, en hoe de medische zorg wordt betaald.
= de infotekst Medische kosten van vreemdelingen. Wie betaalt? Die licht de zeven belangrijkste en meest voorkomende
(terug)betalingsregelingen in detail toe. Bijvoorbeeld: publieke ziekteverzekering, tenlasteneming door de garant, OCMW en dringende
medische hulp.

Deze publicatie is een samenwerking van Kruispunt Migratie-Integratie, Ondersteuningspunt Medische Zorg, Oriéntatiepunt Gezondheidszorg
Oost-Vlaanderen en Medimmigrant.

= Download het overzicht
= Download de infotekst

Bericht van Kruispunt Migratie-Integratie vzw

11. Kankerfonds van de Vlaamse Liga tegen Kanker

De vernieuwde voorwaarden (2013-2014) om te kunnen rekenen op financiéle steun van het Kankerfonds van de Vlaamse Liga tegen Kanker
staan online.

= Lees meer: wat betekent dit voor kankerpatiénten die niet de Belgische nationaliteit bezitten?

12. Conclusies rondetafel gevluchte artsen

Het Kruispunt Migratie-Integratie organiseerde op 1 februari 2013 samen met het Minderhedenforum en Vluchtelingenwerk VIaanderen een
rondetafel over gevluchte artsen. Aanleiding was een analyse die Vluchtelingenwerk maakte van het traject van gevluchte artsen die jarenlang bij
hen in begeleiding waren.

Wat is de meerwaarde van gevluchte artsen in de gezondheidssector die steeds diverser wordt?

Op welke manier kunnen buitenlandse artsen sneller en efficiénter ingezet worden?

En hoe kunnen de huidige procedures voor diplomagelijkschakeling verbeterd worden? Vragen als deze bespraken we samen met deskundigen
uit de onderwijs- en medische sector.



= | ees de conclusies van de rondetafel over gevluchte artsen

13. Regionaal nieuws

Regionaal nieuws over gezondheid en vreemdelingen(recht) vind je bij deze organisaties waarmee het Kruispunt samenwerkt:

= Qost-Vlaanderen: Oriéntatiepunt Gezondheidszorg
= Grootstad Antwerpen: Ondersteuningspunt Medische Zorg

14. Bijleren over gezondheid en vreemdelingenrecht

= Vormingen over de medische aspecten van vreemdelingen

15. Pas verschenen

Nieuwe boeken, tijdschriften, naslagwerken, rapporten, brochures, artikelen, dvd's over de gezondheid(szorg) van vreemdelingen vind je op onze
website.

= Neem een Kijkje

16. Vragen & antwoorden uit Kamer en Senaat



= Uitspraken rechtbank inzake het begrip "dringende medische Hulp, p. 162
= OCMW. - Behoeftige illegale vreemdelingen. - Dringende medische hulp, p. 374
=  De ‘dringende medische hulp’ en de uitbetaling door de hulpkas van de medische hulp
= Het beleid van het Antwerpse OCMW om aidsremmers niet altijd toe te kennen, p. 40
= De achterstand bij de Raad voor Vreemdelingenbetwistingen, p. 368
= Medische reqgularisaties - Aantallen - Daling - Oorzaken - Cijfermateriaal

De Medische Nieuwsbrief Vreemdelingen is een uitgave van het Kruispunt Migratie-Integratie vzw (eindredactie),
het Oriéntatiepunt Gezondheidszorg (Prov. Oost-Vlaanderen) en het Ondersteuningspunt Medische Zorg
(Antwerpen Groot-Stad).

Met de steun van de Vlaamse minister voor Welzijn en Gezondheid Aromagebouw
Vooruitgangstraat 323 bus 1 1030 BRUSSEL
T 02-205 00 50
F 02-205 00 60

Meer info op: www.vreemdelingenrecht.be
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