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FEDERALE ADVIESRAAD VAN OUDEREN 
Advies 2023/01 

 
De Federale Adviesraad voor ouderen (FAVO), opgericht bij de wet van 8 maart 2007 tot oprichting van een FAVO waarvan de 
leden worden benoemd bij koninklijk besluit van 7 juli 2017, heeft tot taak om op eigen initiatief of op verzoek van de Federale 
Regering of een Wetgevende Kamer,  adviezen over aangelegenheden die onder de bevoegdheid van de federale overheid 
vallen op het gebied van pensioenen, gelijke kansen, sociale integratie en de bestrijding van ongelijkheid, toegankelijkheid van 
de gezondheidszorg en mobiliteit.   
Overeenkomstig artikel 3 § 3, 1 ° van voormelde wet van 8 maart 2007 brengt de FAVO het volgende advies uit: 
 

 
ADVIES VAN DE FEDERALE ADVIESRAAD VOOR OUDEREN BETREFFENDE DE BELEIDSNOTA 

VOLKSGEZONDHEID VAN 28 OKTOBER 2022 (DOC55 2934/012) 
 

 
 
SITUERING VAN HET ADVIES 
 
De beleidsnota van 28 oktober 2022 (een lijvig document) wordt ingeleid onder de titel: nieuwe stappen 
vooruit in 2023 “Gezondheid is allerhoogste goed”. Investeren in zorg/ zorgpersoneel is en blijft een 
bezorgdheid en de minister is overtuigd dat investeren in onze gezondheidszorg, hervormen van onze 
gezondheidszorg en waar ziekenhuisorganisatie en –financiering, uiterst belangrijk zijn.  
 
 
ADVIES 
 
De FAVO sluit zich aan bij de visie dat de ziekenhuishervorming er voor moet zorgen dat elke patiënt 
de beste zorg krijgt op het moment en de plaats waar de beste zorg voor handen is met de visie 
“Nabije zorg waar mogelijk , gespecialiseerde zorg waar nodig”.  
De Favo blijft pleiten voor toegankelijke en betaalbare zorg voor iedereen. Er moet verder ingezet 
worden op doelgerichte zorg. Dit is niet enkel voor de aanpak van acute ziekten, maar moet ook 
rekening houden met de vergrijzing van de bevolking en de toename van chronische zieken. Dit vergt 
bijzondere aandacht. 
 
De nieuwe (energie)crisis, die niet alleen gezinnen, maar ook zorginstellingen oplopende facturen 
bezorgd is ernstig. De FAVO vreest dat er bespaard wordt op gezondheidszorg! Dit moet alleszins 
vermeden worden. 
 
De FAVO steunt de minister in het doelmatig inzetten van beschikbare middelen, maar met de 
uitdrukkelijke vraag aan de zorgsector om verantwoordelijkheid te nemen en ook hervormingszin te 
betonen. 
 
FAVO steunt een overheidsbeleid dat uitgaat van volledig geconventioneerden zorgverstrekkers 
(inclusief kinesiterapeuten). De FAVO vindt herwaardering oké, maar pleit ten volle voor afschaffen 
van ereloonsupplementen in de zorg. 
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Favo staat positief: 
 

- tegen de afschaffing van de leeftijdsgrens voor preventief mondonderzoek; 
- dat er middelen vrijgemaakt worden voor de verlaging van de vervoerskosten voor de patiënt 

(o.a. interziekenhuisvervoer); 
- tegenover de samenwerking met de deelstaten in functie van een meer coherent 

preventiebeleid in België; 
- tegenover de forse investering, meer dan 200 miljoen euro, in geestelijke gezondheidszorg in 

2023 en dit voor alle doelgroepen, inclusief de ouderen. Belangrijk is de aandacht voor de 
toegankelijkheid van de zorg in de eerste lijn vanuit een bijzonder oogpunt voor ouderen, 
kwetsbare mensen en zorgmijders. 
 

Hervorming ziekenhuisfinanciering en -landschap: 
 

- steunt FAVO het stimuleren van geriatrische dagziekenhuis,(prof. JP Baeyens) maar vraagt 
bijzondere aandacht voor extra steun en aandacht voor ouderen en kwetsbare personen waar 
de omkadering van thuisopvang ontbreekt;   

- FAVO wil dat ereloonsupplementen ook in de ambulante zorg stopgezet worden (zie ook vorige 
adviezen); 

- FAVO steunt het beleid om de verstrengeling van de financiering van artsen en ziekenhuizen 
definitief op te lossen; 

- De FAVO steunt de keuze om ziekenhuisnetwerken te faciliteren en bepaalde functies 
gezamenlijk te organiseren om een gelijke toegang te creëren voor iedereen tot nabije zorg; 

- FAVO blijft bezorgd om in de toekomst kwaliteitsvolle zorg te blijven verzekeren, vooral door de 
stijgende tekorten aan de juiste zorgprofessionals. Samenwerking met sociale partners en de 
beroepsorganisaties blijft hier essentieel voor de oriëntatie van nieuwe beslissingen; 

- FAVO steunt het beleid om de eerste lijn te versterken. Een nieuw organisatie- en 
financieringsmodel moet stimulerend zijn en de toegankelijkheid voor de patiënt verzekeren en 
zo mogelijk verbeteren. Zeker voor de kwetsbare patiënten, de toenemende groep ouderen en 
chronische zieken is dit belangrijk; 

- De FAVO steunt de reddingsoperatie / herfinanciering voor dringende geneeskundige 
hulpverlening. Het is immers belangrijk dat de patiënt, in functie van levenbedreigende 
gezondheidstoestand, dringend en meteen naar het meest geschikt ziekenhuis wordt vervoerd; 

- De beste zorg blijft ook voor FAVO de geïntegreerde zorg afgestemd op de huidige 
maatschappelijke uitdagingen zoals: 

o Toename ouderen, chronische zieken en multimorbiditeit 
o Grote nood aan chronische complexe zorg 

 
Vandaar de terechte en noodzakelijke hervorming van het gezondheidssysteem en een nieuw 
interfederaal plan voor geïntegreerde zorg. 
Ook de problematiek kanker krijgt uitgebreid aandacht in het beleidsplan. Het belang van 
dichtbij op te volgen, bevindingen te integreren in het beleid is tijdrovend maar belangrijk en 
zinvol; 
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Wat het geneesmiddelenbeleid betreft: 
 

- De FAVO steunt het vernieuwingsbeleid om de toegankelijkheid van waardevolle nieuwe 
geneesmiddelentherapie te garanderen steunt ook het doelmatig ‘evidence based ‘en 
budgettair duurzaam gebruik van geneesmiddelen in ons land. 

- De FAVO blijft er van overtuigt dat de ouderenbevolking te veel geneesmiddelen gebruikt. Het 
overmatig gebruik tegengaan wordt dan ook sterk ondersteund; 
Verschillende studies hebben aangetoond dat er veel antidepressiva worden gebruikt door 
ouderen en in het bijzonder door bewoners in de residentiële ouderenzorg. Dikwijls gelinkt 
aan het tekort aan personeel. Een preventief en curatief beleid worden hier tenzeerste 
aanbevolen. 
 

Betrokken en geïnformeerde patiënten 
 

- De ambitie van de minister om de deelname en van de patiënten te versterken en te 
empoweren is zeker een meerwaarde. Ook hier pleit de FAVO voor extra aandacht voor 
ouderen, chronische zieken en zorgmijders; 

- De FAVO heeft bijzondere interesse naar noodzakelijke aanpassingen aan de patiëntenrechten 
en wil hier graag constructief in betrokken worden. De FAVO dringt ondertussen aan op een 
correcte uitvoering van de essentie van de wet op de patiëntenrechten. De goed 
geïnformeerde patiënt beslist welke behandeling hij wil. 

- De nota stelt terecht dat de burgers meer dan ooit zicht willen hebben op de kost van 
medische zorg. Daarenboven zijn de ereloonsupplementen onbeheersbaar geworden. De 
beleidsnota spreekt over beperking, matiging van ereloonsupplementen. De FAVO wil hier een 
stap verder gaan en pleit, zoals eerder al gezegd, voor de afschaffing ervan. De FAVO steunt 
de idee om via een regelgeving de patiënt voorafgaand aan de medische behandeling een 
meer correcte inschatting te bezorgen van de te verwachten medische kosten. 
 

Internationale en transversale gezondheidspolitiek 
 

- Een geïntegreerde aanpak tussen de verschillende gezondheidspijlers is absoluut noodzakelijk. 
De FAVO steunt het pleidooi voor het verzekeren van een toegankelijke en betaalbare 
gezondheidszorg voor iedereen, waarbij de middelen zo goed mogelijk worden ingezet. Dit 
moet de centrale leidraad worden in België, alsook wereldwijd. Ook in functie van het 
preventief gezondheidsbeleid, is goede internationale samenwerking interessant; 

 
Tot slot: De FAVO hoopt op een blijvend goede samenwerking in de toekomst en wil graag op de 
hoogte gehouden worden van de evoluties/ realisaties van het gezondheidsbeleid. 
 
Goedgekeurd tijdens de algemene vergadering van 30 maart 2023. 
 

       
 
 
De voorzitter, De ondervoorzitter, 
Daniel Van Daele Maddie Geerts 


