Dia 1-3 : Inleiding
Afgaand op een aantal studies, wordt tegen 2020 een tekort tussen de 2000 en 7000 huisartsen verwacht. Dit komt door een verhoogde uitstroom, een verminderde instroom, de vergrijzing van de patiëntenpopulatie, etc. De cijfers van het aantal Haio’s tekenen deze trend mee. België is evenwel niet het enige land dat met deze vaststelling te maken heeft; in de UEMO werd deze tendens vastgesteld in diverse landen. Als gevolg vaardigde deze organisatie een policy statement on the future workforce of general practitioners uit, waarin meerdere aanbevelingen werden neergeschreven. 

In België heeft de regering om de vestiging van huisartsenpraktijken te ondersteunen, extra financiële middelen vrijgemaakt via het Impulsfonds voor de huisartsgeneeskunde.

Dia 4 : Impulseo I 
Het Impulsfonds voor de huisartsgeneeskunde is bestemd voor zelfstandige en loontrekkende huisartsen die zich voor de eerste maal vestigen. Na 1 juli 2006 en binnen 4 jaar na de erkenning als huisarts of na terugkeer uit een ontwikkelingsland moet de installatie plaatsgevonden hebben.

Renteloze lening bij het Impulsfonds
De startende huisarts kan maximaal € 15 000 lenen en moet dit terugbetalen over vijf jaar met één jaar vrijstelling van kapitaalaflossing.
Premie – Voorwaarden

Het Impulsfonds voorziet ook in een premie van € 20 000 voor alle huisartsen die een nieuwe praktijk beginnen in bepaalde zones waar er een tekort is aan huisartsen.

Deze premie kan afzonderlijk worden aangevraagd of worden gecumuleerd met de renteloze lening van het Impulsfonds en de bijkomende lening van het Participatiefonds.

Bijkomende lening bij het Participatiefonds 

Met Impulseo kunnen artsen ook een bijkomende lening bij het Participatiefonds afsluiten onder zeer voordelige voorwaarden. Voor deze lening van maximum € 30 000 wordt er gedurende de eerste twee jaren namelijk een intrest aangerekend van 3 % per jaar en de daaropvolgende drie jaren 4 % per jaar. Zoals de renteloze lening is deze lening ook terugbetaalbaar over vijf jaren met één jaar vrijstelling van kapitaalaflossing.

Gratis begeleiding 

Aan Impulseo is ook gratis begeleiding verbonden. De begeleiding wordt georganiseerd door de erkende steunpunten van het Participatiefonds waaronder het Vlaams Artsensyndicaat.
Als gespecialiseerde partner geven we u bijstand bij de indiening van de kredietaanvraag en na de start gedurende de eerste 18 maanden van de activiteit. 
Voor uw aanvragen bij het Impulsfonds bent u verplicht een beroep te doen op een erkend steunpunt. Een aanvraag kan niet rechtstreeks worden ingediend bij het Participatiefonds zonder de tussenkomst van een erkend steunpunt. De aanvraag is dan onontvankelijk en zal niet kunnen worden behandeld door de diensten van het Participatiefonds.

Dia 5 : Aanvragen Impulseo I : stand van zaken
Ter informatie toegevoegd.
Dia 6 : Impulseo II – Inleiding
Op woensdag 3 september 2008 is het nieuwe Impulseo II in het Belgisch Staatsblad gepubliceerd. Deze tegemoetkoming van de verplichte ziekteverzekering voorziet in de administratieve ondersteuning van de huisartsenpraktijk door een financiële tussenkomst in een deel van de loonkosten van de praktijkassistent binnen een groepspraktijk van minstens 2 huisartsen. 
Samenwerkende artsen die een praktijkassistent tewerkstellen, kunnen de helft van de jaarlijkse personeelskosten terugbetaald zien dankzij Impulseo II en dit voor een bedrag van maximaal € 16.500.

Dia 7 : Impulseo II – Bedrag van de tussenkomst

Het bedrag van de tussenkomst is gelijk aan de helft van de werkelijke globale loonkost met een maximum van:

· € 16 500 per jaar

· bij een samenwerkingsakkoord tussen minstens drie erkende huisartsen 

· die tenminste 1 000 GMD’s beheren

· en die minstens een voltijds equivalent tewerkstellen.

· € 8 250 per jaar

· bij een samenwerkingsakkoord tussen minstens twee erkende huisartsen die 

· tenminste 500 GMD’s beheren

· en die minstens de helft van een voltijds equivalent tewerkstellen.

Verder moeten we opmerken dat wanneer uw praktijkassistent meer dan 19u werkt, de subsidie toch gebaseerd blijft op de loonkosten van een halftijdse werknemer. Pas als uw praktijkassistent voltijds werkt, dus 38u, wordt de subsidie opgetrokken tot de helft van de loonkosten van een voltijdse werknemer. In dit geval is er een bijkomende voorwaarde dat stelt dat er dan ook sprake moet zijn van een samenwerking van minstens 3 huisartsen en samen tenminste 1 000 GMD’s moeten beheren.
Dia 8 : Impulseo II – Overzicht algemene voorwaarden

Vooraleer u een beroep kan doen op Impulseo II moet er voldaan worden aan de volgende voorwaarden, die we hierna verder zullen bespreken:
· Een samenwerking tussen minimum 2 erkende huisartsen heeft recht op deze tegemoetkoming.

· Er moet een schriftelijk samenwerkingsakkoord worden afgesloten tussen de samenwerkende artsen.

· De praktijkassistent en meer bepaald de arbeidsovereenkomst moet ook voldoen aan bepaalde voorwaarden.

· En de samenwerkende artsen zijn verplicht om gebruik te maken van het EMDMI
en het beheer van het GMD.
Dia 9 : Impulseo II – Voorwaarde 1 – Minimum 2 erkende huisartsen

Enkel een nieuwe of reeds bestaande groepering van minstens twee erkende huisartsen kan in aanmerking komen voor deze tussenkomst in de loonkosten. Zowel groepspraktijken als netwerken van huisartsen kunnen optreden als werkgever van een praktijkassistent en een aanvraag indienen voor de tussenkomst van Impulseo II. 

Hierbij is vereist dat de deelnemende artsen zich : 

· ofwel op dezelfde installatieplaats bevinden;

· ofwel op verschillende installatieplaatsen bevinden:

· in dezelfde huisartsenzone;

· of in twee aan elkaar grenzende huisartsenzones.

Dia 10 : Impulseo II – Voorwaarde 2 – Samenwerkingsakkoord

De samenwerkende huisartsen moeten een schriftelijk samenwerkingsakkoord hebben afgesloten waarin een aantal specifieke bepalingen moeten zijn opgenomen. 

In de samenwerkingsovereenkomst moet de reeds eerder vermelde installatieplaats(en) vermeld worden. 

Verder moeten de volgende aangelegenheden ook schriftelijk bepaald worden in de samenwerkingsovereenkomst:
· de wijze waarop het bedrag van de tussenkomst wordt verdeeld;

· de modaliteiten voor intern overleg tussen alle deelnemende huisartsen: dit overleg vindt op regelmatige en gestructureerde basis plaats om een interne evaluatie van de medische kwaliteit mogelijk te maken;

· de modaliteiten voor het raadplegen van de medische dossiers, in het bijzonder de globaal medische dossiers, rekening houdend met de deontologie en de bescherming van de persoonlijke levenssfeer;

· de regels volgens dewelke de beslissingen worden genomen binnen het samenwerkingsakkoord;

· en de regels volgens dewelke het samenwerkingsakkoord kan worden beëindigd.

Een overeenkomst kan beëindigd worden in onderling akkoord, door opzeg van één der partijen of van rechtswege.

Het spreekt voor zich dat de samenwerkingsovereenkomst eveneens moet beantwoorden aan de wettelijke en deontologische verplichtingen terzake. De deontologische voorschriften met betrekking tot de professionele samenwerking van geneesheren liggen vervat in de artikelen 159 tot en met 165 van de Code van geneeskundige plichtenleer.

Let op ! 

Vergeet niet uw samenwerkingsovereenkomst te laten viseren door de provinciale raad van de Orde van Geneesheren van de provincie waar u uw hoofdactiviteit van huisarts uitoefent.

Dia 11 : Impulseo II – Voorwaarde 3 – Arbeidsovereenkomst
De tussenkomst van Impulseo II komt enkel tussen bij loonlasten die verschuldigd zijn in het kader van een arbeidsovereenkomst. Dit betekent dat kan tussengekomen worden in de loonlasten voortvloeiend uit contracten van bepaalde en onbepaalde duur, interimcontracten, vervangingscontracten, jeugdcontracten, etc.. Loonlasten van tijdelijke contracten komen dus ook in aanmerking.

Modellen van interim-, vervangings- en jeugdcontracten evenals tijdelijke contracten kan u bij het sociaal secretariaat ADMB verkrijgen.

De arbeidsovereenkomst, die schriftelijk dient afgesloten te worden met de praktijkassistent, garandeert minstens een loon in overeenstemming met het barema vastgesteld door het paritair comité bevoegd voor de tewerkstelling van een bediende die belast is met het onthaal en het praktijkbeheer in een huisartsenpraktijk. Voor de periode vanaf 1 januari 2007 moet de arbeidsovereenkomst een maandloon garanderen dat ten minste in overeenstemming is met de loonschaal voor categorie 4 (bedienden administratief personeel) van het paritair comité 305.02. De loonschalen van dit paritair comité blijven van toepassing tot het nieuwe paritair comité 330, dat het comité 305.02 zal vervangen, zijn werkingsmodaliteiten heeft geregeld. De toepasselijke loonschalen voor 2007 (index 1/10/2006) en 2008 (index op 1/1/2008) vindt u in bijlage. 

Dit wil zeggen dat voor een voltijdse werknemer het brutomaandloon niet lager mag zijn dan het maandloon vermeld in de tabel op de overeenstemmende leeftijd van de werknemer. Onder voltijds wordt de in de arbeidsovereenkomst bedongen wekelijkse arbeidstijd verstaan die overeenkomt met de bij collectieve arbeidsovereenkomst vastgelegde arbeidstijd van 38u.
Naast het loonbarema moet de arbeidsovereenkomst ook een duidelijke omschrijving van de taken bevatten, die te maken hebben met het onthaal en het praktijkbeheer. Er zijn voorlopig geen minimumnormen voor de opleiding van de bediende. In een latere fase zouden dergelijke normen voor toekomstig aan te werven personeel wel kunnen ingebouwd worden. Telesecretariaat is echter uitgesloten.

De echtgenoot van één van de huisartsen van de groepering kan eveneens werknemer zijn van de groepering, indien alle huisartsen van de groepering (inclusief de huisarts-echtgenoot) de arbeidsovereenkomst hebben ondertekend. 

Het onthaal en het praktijkbeheer kunnen volgende taken omvatten :

· klasseren van het GMD, het medisch dossier, attesten, verwijsbrieven en aanvraagformulieren;

· medische dossiers opvragen en doorsturen;

· post openen, klasseren en versturen;

· informatiefolders verdelen;

· beheer van het bureelmateriaal en stockbeheer;

· aanmelden van patiënten bij raadpleging;

· en dergelijke meer.

Het is uiteraard vanzelfsprekend dat de arbeidsovereenkomst verder aan alle wettelijke voorwaarden moet voldoen. U dient de arbeidsovereenkomst ten laatste op de dag dat u de werknemer in dienst neemt, af te sluiten. Het best voorziet u ook in een proefperiode van minimum 1 maand tot maximum 6 maanden.

Dia 12 : Impulseo II – Voorwaarde 4 – EMD en GMD

Verplicht gebruik van EMDMI

Een bijkomende voorwaarde is het verplicht gebruik van een gelabeld elektronisch medisch dossier (EMD). Bovendien moet dit gebruik toelaten dat elke huisarts van de groepering op elk moment toegang heeft tot de bijgewerkte essentiële gegevens van het globaal medisch dossier (GMD). Hiervoor dienen de samenwerkende artsen dan ook de toestemming van hun patiënten te vragen. 
Vanaf een door de Koning te bepalen datum zullen de samenwerkende huisartsen het EMD moeten gebruiken om toegang te hebben tot de bijgewerkte essentiële gegevens van elkaars GMD’s.

Beheer van GMD’s

Van belang is dat voor het bepalen van het recht op de tussenkomst voor een bepaald jaar n rekening gehouden wordt met het aantal beheerde GMD’s in het voorgaande jaar, dus in het jaar n-1.
De volgende aantallen zijn van toepassing vanaf 2009:

· Groeperingen met minstens drie erkende huisartsen moeten samen
minstens 1 000 GMD’s beheren;

· Groeperingen met minstens twee erkende huisartsen moeten samen
minstens 500 GMD’s beheren.

Met betrekking tot de jaren 2007 en 2008 wordt er een overgangsperiode voorzien waarbij de bovenvermelde aantallen met 20 % worden verminderd. Dit houdt in dat :

· groeperingen met minstens 3 erkende huisartsen samen minstens 800 GMD’s moeten beheren; 

· en groeperingen met minstens 2 erkende huisartsen samen minstens 400 GMD’s moeten beheren.

Dia 13 : Impulseo II –Instapsystemen

Er zijn ook instapsystemen voor groeperingen die uitsluitend uit recent erkende huisartsen bestaan. De vermelde minimumaantallen zijn niet van toepassing wanneer de groepering uitsluitend uit huisartsen is samengesteld, die hun erkenning hebben bekomen in de loop van het kalenderjaar voorafgaand aan het kalenderjaar waarvoor de tussenkomst wordt aangevraagd.

Voor groeperingen die uitsluitend uit huisartsen bestaat die hun erkenning als huisarts bekomen hebben in de loop van het tweede of derde kalenderjaar voorafgaand aan het kalenderjaar waarvoor de tussenkomst wordt aangevraagd, worden de minimumaantallen te beheren GMD’s met de helft verminderd.

Dia 14 : Impulseo II – Aanvraag

Alle aanvragen dienen bij een erkend steunpunt van het Participatiefonds ingediend te worden. Het Vlaams Artsensyndicaat stelt uw dossier samen en volgt deze nauwlettend op.
De aanvragen m.b.t. het jaar n moet ingediend worden vóór 30 juni van het lopende kalenderjaar n+1.

De loonkosten voor het jaar 2007 worden bij wijze van uitzondering tot 31 december 2008 via een erkend steunpunt, zoals het Vlaams Artsensyndicaat, ingediend bij het Participatiefonds.

De eerste aanvraag die van een groepering uitgaat, bevat behoudens het aanvraagformulier:

· Kopie van de arbeidsovereenkomst

· Attest van de sociale kas met bevestiging van het barema, het jaar van ontvangst van de vergoeding door de administratief bediende + het percentage van FTE tewerkstelling + jaarloon

· Kopie van het samenwerkingsakkoord

· Bewijs van erkenning als huisarts

· Kopie identiteitskaarten van associés en praktijkassistent

· Indien vennootschap: de statuten waaruit blijkt wie de vennootschap mag engageren + eventuele wijzigingen

De aanvragen die op de eerste aanvraag volgen, bevatten:

· de wijzigingen m.b.t. de gegevens meegedeeld in de eerste aanvraag;
· het bedrag waarvoor de tussenkomst gevraagd wordt;
· en de verklaring op eer betreffende de werkelijk door de groepering gedragen globale loonkost.
Dia 16 : Impulseo II – Gevaren en nadelen

1. Het spreekt voor zich dat al deze formaliteiten om te voldoen aan de vooropgestelde voorwaarden toch wat administratief werk vraagt, zoals ondermeer het aanvullen van de samenwerkingsovereenkomst en de arbeidsovereenkomst met addenda. 


2. De premie is een belastbaar inkomen en moet dus worden aangegeven.
De “genieter” van de premie (hetzij de vennootschap, hetzij de huisarts) krijgt een fiscale fiche toegestuurd om de aangifte in te vullen.
De aangifte van de tussenkomst gebeurt al naar gelang het geval: 

a. Door de vennootschap : Indien het samenwerkingsverband de vorm van een vennootschap heeftn wordt de fiscale fiche aan de vennootschap verzonden. 

b. Door elke huisarts afzonderlijk : bij een feitelijke vereniging zonder rechtspersoonlijkheid of groepering
Hierbij zijn er twee mogelijkheden: 

1. elke huisarts heeft zijn deel van de tussenkomst rechtstreeks ontvangen en dient dit deel aan te geven. 

2. de premie is gestort op de groepering (die geen vennootschap is). Na de verrekening geeft elke huisarts zijn deel aan. In dit geval wordt de fiscale fiche naar de groepering verzonden. 


3. Let op! De Impulseo-tussenkomst wordt berekend op het bedrag waarvan alle andere tussenkomsten (bijv. extra verminderingen waaronder  patronale bijdragen en andere maatregelen om de werkgelegenheid te bevorderen) zijn afgetrokken.

4. Telesecretariaat is uitgesloten. De praktijkassistent dient te voldoen aan de eerder vermelde voorwaarden. 


5. Het probleem dat de Raad van State aankaartte, is het feit dat de solohuisarts (ongeveer 3/4e van de hedendaagse praktijken) over het hoofd wordt gezien.
Dia 17 : Impulseo III: Gelijke behandeling voor solo-artsen
In het advies Raad van State n.a.v. ontwerp KB Impulseo II stelt men duidelijk dat er een verschil in behandeling is tussen algemeen geneeskundigen naar gelang zij al dan niet deel uitmaken van een hergroepering in de zin van het ontworpen besluit.

De solohuisarts komt dus niet in aanmerking voor de financiële tussenkomst van Impulseo 2.

Het is niet meteen duidelijk welke elementen dit verschil in behandeling kunnen verantwoorden, nu het in dienst nemen van een werknemer voor het onthaal van patiënten en het praktijkbeheer kan worden betrokken op alle algemeen geneeskundigen en derhalve niet enkel op diegenen die hun activiteit uitoefenen in de vorm van een hergroepering.

De Raad van State, afdeling wetgeving, neemt zelfs de grondwettelijke beginselen van gelijkheid en niet-discriminatie in de mond. 
Dia 18 : Impulseo III ?
Daarom dat het kabinet van Onkelinx op dit moment het nieuwe Impulseo 3 uitwerkt, dat de nodige financiële steun voor de alleenwerkende huisarts zal voorzien. 
Het enige wat hierover bekend is gemaakt door minister van Volksgezondheid Onkelinx is dat ‘de criteria voor het verkrijgen van hulp uit dit fonds nog niet vastliggen, maar er zullen zeker een minimum aan globale medische dossiers per betrokken huisarts omvatten’. 
Verder is er nog maar de vraag of er nog voldoende ruimte in het budget van volgend jaar is voorzien om Impulseo 3 te financieren.
Dia XX : Slot
Meer informatie vindt u ook nog op onze website www.vlaamsartsensyndicaat.be 
of als u meer concrete vragen heeft, kan u ons ook een e-mail sturen naar info@vlaamsartsensyndicaat.be.
Moest u nog meer te weten willen komen over Impulseo, dan kan u het formulier in uw informatiemapje invullen. Eerstdaags zullen wij dit u kosteloos naar u toesturen.
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