
       
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Betreft :    TERUGBETALING VAN MEDISCHE NOOD- 
                 ZAKELIJKE TANDHEELKUNDIGE INGREPEN 
 
 
Het plaatsen van een implantaat wordt niet terugbetaald omdat men er automatisch 
van uitgaat dat het om  een esthetische ingreep gaat.  Soms is het plaatsen van een 
implantaat echter medisch noodzakelijk.   
Bij een patiënt die lijdt aan extreem botverlies is een prothese niet mogelijk.   Voor der-
gelijke patiënten zouden implantaatgedragen uitneembare prothesen moeten worden 
terugbetaald. 
 
 
 
Mijn vragen zijn dan ook 
 

- Bent u er mee eens dat een terugbetaling van uitneembare prothesen bij patiën-
ten met extreem botverlies mogelijk moet zijn ? 

- Welke maatregelen zal u desgevallend nemen om een tussenkomst hiervoor te 
voorzien ?  

- Is er een raming van de budgettaire weerslag en kan u hiervoor een bedrag in 
het budget voor uittrekken? 

 
 
 
 
 

 

 
Luc Goutry 
Volksvertegenwoordiger 
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Mondelinge vraag in commissie van volksvertegenwoordiger  

L. GOUTRY aan minister van Sociale Zaken 
 en Volksgezondheid L. ONKELINX  
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Vraag van de heer Luc Goutry aan de vice-eerste minister en minister van Sociale Zaken en 
Volksgezondheid, belast met Maatschappelijke Integratie, over "de terugbetaling van medisch 
noodzakelijke tandheelkundige ingrepen" (nr. 17792) 
  
Luc Goutry (CD&V): Mevrouw de voorzitter, mevrouw de minister, het plaatsen van tandimplantaten 
wordt in de meeste gevallen niet terugbetaald, omdat men er automatisch van uitgaat dat het zou 
gaan om een esthetische ingreep.  
  
In een aantal gevallen van ernstige ziekte, waarbij mensen al hun tanden verliezen of bepaalde tan-
den verliezen, heeft het echter helemaal niets met esthetica te maken maar wel met het zeer erge 
gevolg van ernstige ziekte en moeten medisch noodzakelijke implantaten worden geplaatst. Bij een 
patiënt die bijvoorbeeld lijdt aan extreem botverlies is een prothese zelfs niet mogelijk. Daar moet 
men werken met implantaatgedragen uitneembare prothesen.  
  
Meestal is de terugbetaling voor dergelijke prothesen zeer miniem, maar gaat het meestal om zeer 
grote kosten. Daarom heb ik volgende vragen.  
  
Is het u bekend dat implantaten van tanden bij bepaalde mensen soms zeer grote kosten kunnen 
veroorzaken?  
  
Bent u het ermee eens dat een terugbetaling van uitneembare prothesen bij patiënten met extreem 
botverlies zou moeten kunnen gebeuren?  
  
Welke maatregelen zult u desgevallend nemen om in een tussenkomst hiervoor te voorzien?  
  
Is er een raming van de budgettaire weerslag en kunt u hiervoor in het budget een bedrag uittrekken?  
  
Minister Laurette Onkelinx: Mevrouw de voorzitter, het gebruik van tandimplantaten bij patiënten 
met een beperkte retentie van de gebitsprothese aan het kaakbot is vaak geen luxe doch pure nood-
zaak. Dat geldt in het bijzonder voor edentate patiënten met aanhoudende protheseklachten in de 
onder- of bovenkaak, vaak ten gevolge van extreem botverlies. In het bijzonder voor de onderkaak 
bestaat er daarom ook een grote wetenschappelijke consensus dat de twee implantaatgedragen pro-
thesen als standaardbehandeling gelden. 
  
Op 1 mei 2009 werd een eerste stap gezet ter vergoeding van de behandeling. Rekening houdend 
met de budgettaire mogelijkheden, werden twee verstrekkingen in de nomenclatuur van de genees-
kundige verstrekkingen opgenomen. De verzekeringstegemoetkoming hiervoor is eenmalig en wordt 
alleen vergoed bij rechthebbenden vanaf de zeventigste verjaardag die minstens één jaar drager zijn 
van een uitneembare volledige onderprothese op een volledig edentate onderkaak. Zonder dieper in 
te gaan op alle vergoedingscriteria, worden op die wijze twee implantaten, twee abutments en de 
verankering ervan in de bestaande volledige onderprothese vergoed. Op voorwaarde dat er hiervoor 
een budgettaire marge zal zijn, wordt de maatregel in de toekomst uitgebreid tot alle rechthebbenden 
ouder dan 50 jaar, wat ook de leeftijdsgrens is voor uitneembare tandprothesen. Wij moeten wel note-
ren dat indien de vergoedingscriteria ongewijzigd blijven, de meerkosten hiervoor worden geschat op 
iets minder dan 13 miljoen euro. 
  
Luc Goutry (CD&V): Mevrouw de minister, dat zal wel een oplossing zijn voor de vijftigplussers, 
maar ik heb het voornamelijk over soms zeer jonge mensen, die ten gevolge van zeer ernstige ziek-
ten hun tanden verliezen en dus zeer zware kosten hebben omdat de ingreep niet wordt terugbetaald. 
Ik vraag mij af of het Bijzonder Solidariteitsfonds hiervoor een oplossing zou kunnen bieden. Het zou 
belangrijk zijn, mocht u kunnen aankondigen dat u ook voor die jonge mensen in een vergoeding zou 
kunnen voorzien in uitzonderlijke gevallen, bij zware aandoeningen waarvoor het medisch totaal ver-
antwoord is en als ze dat ook kunnen aantonen. 
  
Laurette Onkelinx, ministre: Cela dépend juste des moyens disponibles. Comme je défends mon 
budget bec et ongles, ce n'est pas toujours facile, même vis-à-vis de mes partenaires mais s'il y a de 
la marge … 
  
(…): … 
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Laurette Onkelinx, ministre: Madame, jour après jour, j'opère des choix – douloureux, car choisir, 
c'est renoncer. 
  
Luc Goutry (CD&V): De gevallen waarover ik spreek zijn zo zeldzaam dat er budgettair geen pro-
bleem is. Het is vooral een probleem voor die enkele mensen die de kost moeten dragen. 
  
Laurette Onkelinx, ministre: Si j'ai la possibilité d'élargir à ce public jeune, je le ferai. 
  
Luc Goutry (CD&V): Er moet een bereidheid zijn. In de overeenkomstencommissie met de tandart-
sen kan dit misschien verder worden behandeld. Daar blijf ik op aandringen. 
  
Het incident is gesloten. 
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