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1. INLEIDING

Het is altijd een eer en een genoegen het woord te mogen voeren op een academi-
sche zitting ter ere van iemand die men apprecieert.

Ik heb Meneer Langendries leren kennen tijdens de onderhandelingen die geleid
hebben tot de wet van 26 april 2010 houdende diverse bepalingen inzake de orga-
nisatie van de aanvullende ziekteverzekering (I) (hierna genoemd: wet van 26 april
2010)%, die het voorwerp uitmaakt van het academische gedeelte van deze plechtige
zitting,

VOORAFGAAND AAN DE TOTSTANDKOMING VAN DE WET VAN 26 APRIL 2010

Alles is begonnen met een gemotiveerd advies van 6 mei 2008 van de Europese
Commissie?, later bevestigd door een arrest van 28 oktober 2010 van het Europees
Hof van Justitie, waarin de Commissie vaststelde dat de aanvullende hospitalisatie-

(1) Het betreft hier een toespraak die gehouden werd op de academische zitting van 27 maart 2014, die werd
georganiseerd ter gelegenheid van het vertrek van de heer Christian Langendries, Administrateur-generaal van
de Controledienst voor de ziekenfondsen en de landsbonden van ziekenfondsen.

(2) B.S. 28 mei 2010, p. 32374.

(3) Gemotiveerd advies C2008/1458 van 6 mei 2008, inbreuk nr. 2006/4293.00

(4) Zaak C-41/10, Arrest van het Hof (Achtste kamer) van 28 oktober 2010 — Europese Commissie/ Koninkrijk
Belgié (Niet-nakoming — Direct verzekeringsbedrijf met uitzondering van levensverzekeringsbranche — Richtlij-
nen 73/239/EEG en 92/49/EEG - Zickenfondsen actief op marke van aanvullende ziekteverzekering — Onjuis-
te of onvolledige omzetting), Publicatieblad van de Europese Unie, C346, 18 december 2010, nummer 2010/C
346/34, 53¢ jaargang.
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dekkingen aangeboden door ziekenfondsen wel degelijk verzekeringsovereenkom-
sten waren. Deze aanvullende dekkingen moesten derhalve onderworpen worden
aan de regels van de Europese richtlijnen voor verzekeringen niet-leven.

De Europese Commissie besliste dat deze producten of diensten economische acti-
viteiten zijn die niet kunnen aangemerkt worden als deel uitmakend van het “wette-
lijke stelsel van sociale zekerheid”. Waarom? Omdat:

®* de zickenfondsen vrij de waarborgen en de prijs (premie) bepalen van de aanvul-
lende hospitalisatiedekkingen die zij aanbieden;

* de solidariteit geregeld wordt onder de leden van het betrokken ziekenfonds en
niet op nationaal niveau georganiseerd wordt. Bovendien kan eenieder zich aan
deze solidariteit onttrekken door te beslissen om aan te sluiten bij de Hulpkas
voor Ziekte- en Invaliditeitsverzekering i.p.v. bij een ziekenfonds;

= die aanvullende hospitalisatiedekkingen werden aangeboden in onderlinge concur-
rentie tussen ziekenfondsen en in concurrentie met de verzekeringsondernemingen.

De conclusie van de Europese Commissie was zonneklaar: de aanvullende hospi-
talisatiedekkingen van de ziekenfondsen zijn schadeverzekeringen die als dusdanig
onderworpen zijn aan de verzekeringswetgeving, met inbegrip van de (strenge) pru-
dentiéle reglementering die geldt voor verzekeringsondernemingen.

Deze beslissing van de Europese Commissie — later bekrachtigd door hogervermeld
arrest van het Europees Hof van Justitie — houdt tevens in dat de toekomstige Eu-
ropese regelgeving inzake verzekeringen op het vlak van toezicht (Solvency II°), be-
middeling en distributie van verzekeringsproducten (Insurance Mediation Directive
2 — IMD 2)° en data protection ook geldt voor de verzekeringsproducten ontwik-
keld en/of gedistribueerd door ziekenfondsen.

Ik kan mij niet inbeelden dat dit op fundamentele bezwaren stuit, aangezien de ver-
zekeringswetgeving een consumentbeschermende wetgeving is en de ziekenfondsen,
net zoals de verzekeraars, de consumentenbescherming hoog in het vaandel dragen.

(5) Richtlijn 2009/138/EG van het Europees Parlement en de Raad van 25 november 2009 betreffende de
toegang tot en uitoefening van het verzekerings- en het herverzekeringsbedrijf (Solvabiliteit IT) — Publicatieblad
van de Europese Unie, 1335, 17 december 2009, 52¢ jaargang.

(6) Voorstel voor een Richtlijn van het Europees Parlement en de Raad betreffende verzekeringsbemiddeling
van 3 juli 2012, COM(2012) 360 final — 2012/0175(COD), Publicatieblad van de Europese Unie, C44, 15
februari 2013, 56e jaargang.
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ONDERHANDELINGEN TUSSEN HET NATIONAAL INTERMUTUALISTISCH COLLEGE (NIC)
EN ASSURALIA

Vermits de Belgische wetgeving dwingend moest worden aangepast, zijn er op uit-
drukkelijk verzoek van de toenmalige regering onderhandelingen begonnen tussen
het Intermutualistisch College en Assuralia met het oog op het uitwerken van een
regeling waarin beide partijen zich zouden kunnen vinden.

Men is aan beide zijden in een constructieve geest rond de tafel gaan zitten.

Aan de kant van de verzekeringssector was er bereidheid om rekening te houden met
de eigenheid van de ziekenfondsdiensten en, tegelijk, de wens om het level playing
freld-principe te verwezenlijken op het vlak van de aanvullende hospitalisatiedekkingen.

Het is met deze ingesteldheid dat de verzekeringssector aanvaard heeft dat bepaalde

aanvullende diensten van ziekenfondsen voortaan als “verrichtingen™ zouden wor-

den aangemerkt — en dus niet als verzekeringen — in de mate dat ze aan volgende

cumulatieve voorwaarden voldoen:

* de aanrekening van een forfaitaire bijdrage per gezin, waarvan het maximum in
onderling overleg tussen het NIC en Assuralia bepaald zou worden;

® prestaties ieder jaar afhankelijk van de beschikbare middelen, d.w.z. dat er geen
technische provisies worden aangelegd (technische provisies zijn eigen aan de
verzekeringstechniek);

= de aangeboden aanvullende dienst heeft een sociaal karakeer, d.w.z. verbod van
differentiatie op het vlak van leeftijd, gezondheid, enz.

Deze voorwaarden waren op het lijf geschreven van de aanvullende hospitalisatie-
dekking Solimut van de Christelijke Zickenfondsen. Dit getuigt van de positieve
ingesteldheid aan de kant van de verzekeringssector. We hebben de indruk dat de
politiek het belang en de draagwijdte van deze toegeving vanwege de verzekerings-
sector nooit echt heeft beseft.

In dezelfde constructieve geest had de verzekeringssector aanvaard dat een specificke
rechtspersoon gecreéerd zou worden voor de verkoop van aanvullende hospitalisatie-
verzekeringen door de ziekenfondsenstructuur, met name de verzekeringsmob i.p.v.
de in de wet van 9 juli 1975 betreffende de controle der verzekeringsondernemin-
gen® limitatief opgesomde rechtspersoonsvormen, zoals de NV, de codperatieve en
de onderlinge verzekeringsvereniging.

(7) Men bedoelt hiermee “verrichtingen” in de zin van art. 2.2.b van de eerste Richtlijn 73/239/EEG niet-leven.
(8) B.S. 29 juli 1975, p. 9267.
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Teneinde tot een vergelijk te komen, aanvaardde de verzekeringssector daarenboven
dat de verzekeringsmobs (de door de ziekenfondsen op te richten verzekeringson-
dernemingen) onderworpen zouden zijn aan de prudentiéle controle van de Con-
troledienst voor de ziekenfondsen (CDZ) i.p.v. aan de gangbare toezichthoudende
autoriteit voor de verzekeringsactiviteiten, de toenmalige CBFA (nu de Nationale
Bank van Belgié).

Na 4 maanden intense onderhandelingen bereikten de partijen een akkoord. Het
werd op 25 september 2008 ondertekend.

NIEUWE WENDING: REGERING AAN ZET

324

Het kwam er nu op aan het bereikte akkoord uit te werken en om te zetten in een
wettekst. Zoals dikwijls stuit men bij deze oefening op onverwachte moeilijkheden:
“Le diable se cache dans les détails”. Om een lang verhaal kort te maken, de partijen
zijn in deze laatste opdracht niet geslaagd.

De regering had geen keuze. Ze diende het dossier zelf in handen te nemen.

De verzekeringssector had verwacht dat de regering het bereikte akkoord zo getrouw
mogelijk zou uitvoeren, gelet op de vele tijd, energie en goodwill (constructieve
inzet) die partijen erin geinvesteerd hadden.

De sector heeft echter met enige verwondering moeten vaststellen dat de finale tekst
op enkele essentiéle punten afweek van wat overeengekomen en ondertekend was
geweest, met name:

* De wet van 26 april 2010 creéert de mogelijkheid om afwijkingen toe te kennen
ten voordele van de verzekeringsmobs (hierna VMOB) op de wet van 25 juni
1992 op de landverzekeringsovereenkomst® (thans de wet van 4 april 2014 be-
treffende de verzekeringen)™, de wet van 9 juli 1975 betreffende de controle der
verzekeringsondernemingen en de wet van 27 maart 1995 betreffende de verze-
keringsbemiddeling en de distributie van verzekeringen®. Recent is daar gebruik
van gemaakt in een ontwerp van koninklijk besluit tot uitvoering van artikel 4
van de wet van 27 maart 1995 betreffende de verzekerings- en herverzekerings-
bemiddeling en de distributie van verzekeringen (reeds voor advies voorgelegd
aan de Commissie voor verzekeringen) dat het aantal verantwoordelijken voor de
distributie voor de verzekeringsondernemingen en verzekeringstussenpersonen
vastlegt. Het ontwerp van koninklijk besluit voorziet afwijkende regels op het
vlak van het aantal aan te stellen verantwoordelijken voor de distributie naar-

(9) B.S. 20 augustus 1992, p. 18283.
(10) B.S. 30 april 2014, p. 35487.
(11) B.S. 14 juni 1995, p. 17029.
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gelang de verzekeringsonderneming of verzekeringstussenpersoon haar activiteit
uitoefent in hoofdberoep of niet. Merkwaardig dat een verzekeringsonderneming
of verzekeringstussenpersoon wiens verzekeringsactiviteit in bijberoep wordt uit-
geoefend, minder verantwoordelijkheden voor de distributie moet aanstellen.
Vanuit het oogpunt van de consumentenbescherming is en blijft dat moeilijk te
begrijpen, aangezien deze onderneming of tussenpersoon per definitie minder
gespecialiseerd en/of professioneel is.

* Het meest verrassend is en blijft de fundamentele afwijking ten aanzien van het
bereikte akkoord op het vlak van de “verrichtingen”. De regering legde het pla-
fond van de forfaitaire bijdrage vast op 250 EUR per jaar en dit plafond geldt per
“mutualistisch gezin”.

Het is op het vlak van de verrichtingen dat de verzekeringssector de grootste toe-
geving had gedaan en het is precies op dat vlak dat de regering het meest afgewe-
ken is van het akkoord: een hoog bijdrageplafond van 250 EUR dat bovendien
per “mutualistisch” gezin kan worden toegepast. In de wetenschap dat de aanvul-
lende diensten, die als verrichtingen worden aangeboden, verplicht zijn voor de
leden van het betrokken ziekenfonds, wordt aldus een potentieel monopolie van
1,75 miljard EUR per jaar gecreéerd voor de ziekenfondsen. Dit is bijna 4 maal
de jaarlijkse omzet (incasso) van de individuele hospitalisatieverzekeraars (= 472

miljoen EUR). Als geschenk kan dat tellen!

BESLUIT

De principiéle onderwerping aan het verzekeringsrecht van de aanvullende hospi-
talisatiedekkingen (hospitalisatieverzekeringen) aangeboden door ziekenfondsen is
een belangrijke stap in de goede richting.

Het is goed voor de verzekerde dat de consumentbeschermende bepalingen even-
goed gelden ongeacht of hij zijn hospitalisatieverzekering bij een verzekeringsonder-
neming of een ziekenfonds (thans verzekeringsmob) afsluit.

Men dient evenwel vast te stellen dat de consumentenbescherming niet volkomen
veilig is bij de VMOB’s, vermits de nieuwe wet van 26 april 2010 afwijkingen kan
toestaan op de wet van 25 juni 1992 op de landverzekeringsovereenkomst (thans
de wet van 4 april 2014 betreffende de verzekeringen), de wet van 9 juli 1975 be-
treffende de controle der verzekeringsondernemingen en de wet van 27 maart 1995
betreffende de verzekeringsbemiddeling en de distributie van verzekeringen. Het
risico dat de wetgever van deze mogelijkheid gebruik maake in het nadeel van de
verzekerden is niet denkbeeldig (zie supra, punt 1 onder 4).

Toegegeven, voor de verzekeringssector is dit moeilijk te begrijpen, net als de funda-
mentele afwijking in de wet van 26 april 2010 ten aanzien van het bereikte akkoord
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op het vlak van de “verrichtingen”. Maar in een democratische rechtstaat heeft men
zich daarbij neer te leggen en dat doet de sector ook.

Dit is het verleden. Wij kijken resoluut naar de toekomst en hopen ons voortaan in
alle sereniteit, zij aan zij met de VMOBs, te kunnen toeleggen op onze core busi-
ness, te weten mensen zekerheid en bijstand bieden. Dit betekent degelijke polissen
met degelijke waarborgen aanbieden, polissen die aan de wensen en de noden van
de mensen beantwoorden.

X K K

Ik wil niet eindigen zonder van de gelegenheid gebruik te maken om Christian Lan-
gendries namens de verzekeringssector te bedanken en te feliciteren:

TE BEDANKEN...

voor de manier waarop hij in zijn hoedanigheid van Administrateur-generaal van de
Controledienst voor de ziekenfondsen de maandenlange onderhandelingen tussen
het NIC en Assuralia heeft voorgezeten. In deze delicate, gevoelige en soms op het
scherp van de snee gevoerde gesprekken hebben wij — verzekeraars — zijn neutraliteit
en loyauteit altijd ten zeerste geapprecicerd en gewaardeerd. Ik wil hierbij ook de
heer Debruyn, zijn adjunct, betrekken. Door die opstelling genoten ze allebei het
volste vertrouwen, alleszins vanwege Assuralia en de delegatie van de verzekerings-
sector. Ik ben hen hiervoor bijzonder erkentelijk. In het Frans spreekt men van een
“grand commis de I'Etat”.

TE FELICITEREN...

met zijn opruststelling. U hebt blijkbaar het geluk te kunnen genieten van de over-
gangsregeling met betrekking tot de recent hervormde pensioenreglementering om
nog voor 65 jaar met pensioen te kunnen gaan,... ofwel ziet u er veel jonger uit dan
u bent.

Wat er ook van zij, geniet ervan, neem de tijd, doe wat u graag doet,... “Jaurai le
méme sort que l'insensé. Pourguoi donc ai-je été plus sage?”, staat in het Schrift. Ik zou

mij door deze levenswijsheid laten inspireren als ik in uw plaats was.

Be happy, mijnheer Langendries.
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