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KONI NKRI JK BELG E

ADVI ES VAN DE RAAD VAN STATE

De RAAD VAN STATE, afdeling
wet geving, derde kaner, op
26 nmei 2000 door de Voorzitter
van de Kaner van volks-
vertegenwoordi gers  verzocht
hem van advi es te di enen over

een voorstel van wet "tot
regeling van de federale
aspecten van ziekenvervoer"
(Parl . St., Kamer ,
nr. 50-0467/001), heeft, na de
zaak te hebben onderzocht op
de zittingen van 30 nmei 2000
en 6 juni 2000, op |aatst-
vernel de datum het vol gende

advi es gegeven

L. 30.219/3

ROYAUME DE BELG QUE

AVIS DU CONSEI L D ETAT

Le CONSEIL D ETAT,
de | égi sl ati on,
chanbr e, sai si par l e
Président de la Chanbre des
représentants, le 26 nai 2000,
d'une demande d'avis sur
une proposition de | oi
“régl ement ant |l es aspects
féderaux du transport de
patients"” (Doc. parl .,
Chanbr e, n° 50-0467/001),
apres avoir examné |'affaire
en ses séances des 30 mai 2000
et 6 juin 2000, a donné, a
cette derniére date, |'avis
sui vant

section
troisiéme
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Vol gens artikel 84, eerste lid, 2°, van de gecoor-
di neerde wetten op de Raad van State (1) noeten in de
advi esaanvraag de redenen worden opgegeven tot staving van
het spoedei send karakter ervan.

Te dezen wordt het spoedeisend karakter op geen
enkel e w jze genoti veerd.

Overeenkonsti g hetgeen in de advi esaanvraag wor dt
gevraagd, beperkt de Raad van State zijn onderzoek tot de
bevoegdhei d van de federal e overhei d.

(1) In de adviesaanvraag verwijst de Voorzitter van de
Kanmer van vol ksvertegenwoordi gers naar artikel 85bis
van de gecotrdi neerde wetten, en vraagt hij een advies
bi nnen een termjn van ten hoogste acht dagen. Arti-
kel 85bis heeft evenwel betrekking op het geval dat de
Eerste Voorzitter van de Raad van State de advies-
aanvraag verw j st naar de vereni gde kaners. Bi| gebreke
van een dergelijke verw jzing, noet de advi esaanvraag
behandel d worden overeenkonstig de artikelen 84 en
event ueel 84bis van de gecodrdi neerde wetten. Te dezen
noet toepassing gemaakt worden van artikel 84, eerste
lid, 2°, en tweede |id.
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STREKKI NG VAN HET VOORSTEL

Het voor advies voorgelegde voorstel van wet
beoogt, zoals in de toelichting wordt uiteengezet, "aspecten
van het ziekenvervoer die tot de federale bevoegdheid
behoren, te regelen". De indieners van het voorstel gaan
ervan uit dat de decreetgevers van de onderscheiden
geneenschappen daarnaast de hun toekonende bevoegdheden
terzake dienen uit te oefenen, om aldus tot een onvattende
regeling te konmen (1).

In artikel 2 wordt het toepassingsgebied van de
voorgestel de wet onschreven. Die wet regelt "alle zieken-
vervoer op Bel gi sch grondgebi ed", net dien verstande dat het
zi ekenvervoer in het stelsel van de dringende geneeskundi ge
hul pverl ening tevens onderworpen blijft aan de wet van
8 juli 1964 betreffende de dringende geneeskundi ge hul p-
ver| eni ng.

De artikelen 4tot 9 bevatten bepalingenin verband
nmet het beroep van ziekenvervoerder. De artikelen 4 en 5
hebben neer bepaal d betrekki ng op de erkenning van zi eken-
vervoerders, terwjl de artikelen 6 tot 9 voorwaarden
bevatten waaraan een zi ekenvervoerder in de uitoefening van
zijn beroep noet beantwoorden.

De arti kelen 10 en 11 voorzien in de oprichting van
een Raadgevende Commi ssi e Zi ekenvervoer. Die conm ssie kan
advi es geven "inzake aangel egenheden di e het ziekenvervoer
aanbel angen" .

(1) Toelichting, Parl. St., Kaner, 1999-2000, nr. 50-467/1,
p. 3.
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Artikel 12 bepaalt dat de Koning een vaste prijs
kan vaststel | en voor de diverse types van zi ekenvervoer. D e
prijs noet dan, volgens arti kel 13, als basis dienen voor de
ber ekeni ng van de eventuel e dekking van de kosten van het
zi ekenvervoer door de ziekte- eninvaliditeitsverzekering of
door vrijwillige, aanvullende verzekeringen.

De artikelen 15 tot 19 bevatten strafbepalingen.

BEVCEGDHEI D VAN DE FEDERALE OVERHEI D

Al genene beschouw ngen

1. Vol gens artikel 5, 8 1, I, 1°, van de bijzondere
wet van 8 augustus 1980 tot hervormng der instellingen
behoort het beleid betreffende de zorgenverstrekking in en
buiten de verplegingsinrichtingen in beginsel tot de
bevoegdhei d van de geneenschappen.

Di e bevoegdheid onvat, alweer in beginsel, de
bevoegdhei d om het vervoer van zieken te regelen (1).

(1) Zie advies L. 25.169/1/8 van 31 nei en 4 juni 1996 over
het ontwerp dat geleid heeft tot de wet van 26 jul
1996 tot nodernisering van de soci ale zekerheid en tot
vrijwaring van de |eefbaarheid van de wettelijke
pensi oenstel sels, Parl. St., Kanmer, 1995-96, nr. 607-1,
(54), 66; advies L. 27.458/3 van 31 maart 1998 over het
ontwerp dat geleid heeft tot het koninklijk besluit van
29 april 1999 tot bepaling van een organi eke regeling
en de nornen waaraan de diensten voor niet-dringend,
i ggend ziekenvervoer noeten voldoen om erkend te
worden al s nmedi sch-techni sche dienst zoals bedoeld in
arti kel 44 van de wet op de zi ekenhui zen, gecodrdi neerd
op 7 augustus 1987, B.S., 13 augustus 1999, (30.189),
p. 30.191, nr. 3.
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Zoals herhaaldelijk bevestigd is tijdens de
par|l ementai re voorberei ding van de bijzondere wet, behoort
de uitoefening van de geneeskunst en de paranedische
beroepen niet tot de zorgenverstrekking, in de zin van
artikel 5, 8 1, I, 1°, van de bijzondere wet. De regeling
van de uitoefening van de geneeskunst en de paranedi sche
beroepen is dus blijven behoren tot de bevoegdheid van de
federal e overheid (1).

Vol gens het Arbitragehof dient bovendien de
dri ngende geneeskundi ge hul pverl ening beschouwd te worden
al s een aangel egenheid op zich, eveneens te onderschei den
van de zorgenverstrekking bedoeld in artikel 5, 8§81, I, 1°,
van de Dbijzondere wet. Bij ontstentenis van een uitdrukke-
lijke toewi jzing van de desbetreffende bevoegdheid aan de
geneenschappen, is de federale overheid hiervoor bevoegd
gebleven (2). Dt geldt onder neer voor het zi ekenvervoer in
het kader van die dringende geneeskundi ge hul pverl eni ng.

2. Op de princi pi él e bevoegdhei d van de geneenschappen
i nzake zor genver st rekki ng best aan een aant al uitzonderi ngen,

(1) Menorie van toelichting, Parl. St., Senaat, 1979-80,
nr. 434-1, p. 7; verslag nanmens de conm ssie van de
Senaat, Parl. St., Senaat, 1979-80, nr. 434-2, p. 125;
verklaring van de heer Califice, Mnister van Vol ks-
gezondhei d en Leefm lieu, Parl. Hand., Senaat, 1979-80,
20 juli 1980, p. 2319; verslag nanens de comm ssie van
de Kaner, Parl. St., Kanmer, 1979-80, nr. 627-10, p. 52.

(2) Arbitragehof, 6 juni 1995, nr. 47/95, overw. B.6 en
7, Arbitragehof, 12 juli 1995, nr. 63/95, overw. B.6
n B.7.
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wel ke uitdrukkelijk genoend zijn in artikel 5, 8 1, I, 1°,
a tot g, van de bijzondere wet, of eventueel in andere
bepal i ngen van die wet.

Voor het nenen van het koninklijk besluit van
29 april 1999 tot bepaling van een organi eke regeling en de
normen waaraan de diensten voor niet-dringend, |iggend
zi ekenvervoer noeten voldoen om erkend te worden als
medi sch-techni sche di enst zoal s bedoeld in arti kel 44 van de
wet op de ziekenhuizen, gecodrdineerd op 7 augustus 1987
beriep de regering zich op de uitzondering in verband net de
"organi eke wetgeving" (artikel 5, 81, I, 1°, a) (1). De
i ndi eners van het voorliggende voorstel vatten het zieken-
vervoer niet op als een nedisch-techni sche dienst van een
zi ekenhui s, en ber oepen zi ch dus ni et op die
ui tzondering (2).

Blijkens de toelichting bij het voorstel beroepen
zij zich daarentegen wel op de uitzonderingen in verband net
de ziekte- en invaliditeitsverzekering (artikel 5, 8§ 1, |
1°, «c¢), de basisregelen betreffende de progranmmatie

(1) Zie verslag aan de Koning, B.S., 13 augustus 1999,
(30.187), 30.188-30.189.

(2) Het is trounmens ook ommlle van dit fundanenteel
verschil in aanpak dat de Raad van State, afdeling
wet gevi ng, een advi es kan geven over de bevoegdhei d van
de federal e overheid net betrekking tot het voor advies
voor gel egde voorstel, zonder zich hiervan te noeten
ont houden wegens het feit dat tegen het koninklijk
besluit van 29 april 1999 beroepen tot vernietiging
zijn ingesteld bij de Raad van State, afdeling
adm ni stratie, waarbij de onbevoegdhei d van de federal e
overheid wordt ingeroepen (zaken A 86.832/VI-15.256
en A 87.208/VI1-19.612).
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(artikel 5, 81, I, 1°, d), de basisregel en betreffende de
financiering van de infrastructuur (artikel 5, 8 1, I, 1°,
e), en de national e erkenningsnornen, voorzover deze een
weer sl ag kunnen hebben op de bevoegdheden in verband net de
programmatie en de infrastructuur (artikel 5, 8 1, |, 1°,

f) (1).

H erna zal onderzocht worden of en in hoeverre de
onder schei den bepal i ngen van het voorstel in die bevoegd-
heden i ngepast kunnen worden. Daarbij zal ervan uitgegaan
worden dat uitzonderingen, overeenkonstig een algenene
interpretatieregel, strikt geinterpreteerd noeten worden

Onder zoek van de bepal i ngen van het voorstel

3. Zoal s uit artikel 2 van het voorstel blijkt, is het
voorstel van toepassing op "alle" ziekenvervoer. Het is
m a. w. van toepassi ng zowel op het "dringend" zi ekenvervoer,
d.i. het ziekenvervoer in het kader van de dri ngende genees-
kundi ge hul pverlening als op het "niet-dringend" zieken-
vervoer.

De federal e overheid is bevoegd voor het "dri ngend"
zi ekenvervoer (zie hiervodér, nr. 1). In zoverre het voorstel
op dat soort ziekenvervoer betrekking heeft, doet het dus
geen bevoegdhei dsvragen rijzen.

(1) Toelichting, p. 10-11.
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De onder schei den bepal i ngen van het voorstel npeten
daar ent egen wel aan een nader onderzoek onderworpen worden
in zoverre ze betrekking hebben op het =ziekenvervoer dat
geen "dringend" ziekenvervoer is, en dat gemakshal ve "ni et -
dringend" ziekenvervoer genoend wordt. De hiernavol gende
beschouwi ngen hebben dan ook wuitsluitend op dit niet-
dringend zi ekenvervoer betrekking.

4. Hoof dstuk 111 van het voorstel heeft betrekking op
het beroep van zi ekenvervoerder.

4.1 De artikelen 4 en 5 bevatten bepalingen in verband
nmet de erkenni ng van anbul anci ers en aspirant - anbul anci ers,
artsen en verpleegkundigen als "ziekenvervoerder". D e

bepal i ngen hebben betrekking op de kwaliteit van de zorg-
ver strekki ng door de betrokken beroepsbeoef enaars, en kunnen
der hal ve beschouwd worden als behorend tot de regeling van
de uitoefening van de geneeskunst en de paranedische
beroepen. De federale overheid is hiervoor bevoegd (1).

4.2 De artikelen 6 tot 9 daarentegen bevatten bepa-
lingen die niet zozeer te maken hebben nmet de kwaliteits-
verei sten waaraan el ke individuele ziekenvervoerder noet
beant woor den, dan wel net de nornen waaraan beantwoord noet
worden door de diensten waarnee een ziekenvervoerder
verbonden i s. D e bepal i ngen hebben derhal ve geen bet r ekki ng
op de uitoefening van de geneeskunst en de paranedi sche

(1) WVgl., inverband nmet het regel en van de uitoefening van
de kinesitherapie, Arbitragehof, 18 decenber 1996,
nr. 81/96, overw. B.4.2 en B.5.1
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ber oepen, mmar bevatten een regeling in verband net de zorg-
verstrekking. Daarvoor zijn in beginsel de geneenschappen
bevoegd.

D e laatste bepalingen kunnen niet geacht worden
te behoren tot de basisregel en betreffende de programmati e,

in de zin van artikel 5 8 1, I, 1°, d, van de bijzondere
wet. De programmatie betreft imers de vaststelling van het
aant al en de spreiding van zorginstellingen of

-diensten (1), niet de vaststelling van nornmen waaraan die
instellingen of diensten inhoudelijk noeten beantwoorden.

De genoentde bepal i ngen kunnen evenni n geacht wor den
betrekking te hebben op de basisregelen betreffende de
financiering van de infrastructuur, in de zin van artikel 5,
81, I, 1°, e, van de bijzondere wet.

De bedoelde bepalingen zijn niet opgevat als
er kenni ngsnornen. Zelfs al nocht dit het geval zijn, dan nog
zouden di e erkenni ngsnornmen, gelet op het voorgaande, niet
geacht kunnen worden een weerslag te hebben op de program
matie of op de financiering van de infrastructuur, als
bedoeld in artikel 5, 81, I, 1°, f, van de bijzondere wet.

De conclusie is dan ook dat de artikelen 6 tot 9
ni et behoren tot de bevoegdheid van de federal e overheid.

(1) In het verslag nanmens de conm ssie van de Senaat over
het ontwerp dat geleid heeft tot de bijzondere wet van
8 augustus 1980, wordt verwezen naar "mathematische
programmatiecriteria" (Parl. St., Senaat, 1979-80,
nr. 434-2, p. 122).
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5. De artikelen 10 en 11 voorzien in de oprichting van
een Raadgevende Conm ssie Zi ekenvervoer.

De bevoegdhei d van de comm ssie i s beperkt tot het
geven van advi ezen. (Ook al zouden die adviezen betrekking
kunnen hebben op aspecten van het zi ekenvervoer waarvoor de
federal e overheid geen bevoegdheid heeft, zul ks bel et niet
dat de federale overheid een dergelijke adviesconmssie
opricht.

Het staat uiteraard aan de Wetgevende Kaners omte
oordelen of het niet opportuun is de bevoegdheid van de
conm ssi e te beperken tot de aspecten van het zi ekenvervoer
waar voor de federal e overheid regel end kan optreden.

6. Artikel 12 strekt ertoe aan de Koni ng de bevoegd-
heid te verlenen tot het vaststelllen van vaste prijzen voor
de diverse types van zi ekenvervoer.

6. 1. De i ndi eners van het voorstel |ijken zich hiervoor
te beroepen op de bevoegdheid van de federale overheid
inzake de ziekte- en invaliditeitsverzekering (artikel 5,
81, I, 1°, c, van de bijzondere wet).

Het is juist dat artikel 13, eerste lid, van het
voorstel bepaalt dat, als de ziekte- en invaliditeits-
ver zekering de kosten van het zi ekenvervoer dekt, de dekking
ui t gedrukt zal worden als een percentage van de vaste prijs.
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Die bepaling, die van subsidiaire aard 1is, behoort
wel i swaar tot de regeling inzake de ziekte- en invalidi-
teitsverzekering. Ut de al dus gecreéerde, vooral snog hypo-
t heti sche band net de ziekte- en invaliditeitsverzekering
kan de federale overheid echter niet de bevoegdheid putten
om vaste prijzen op te |eggen, wel ke zouden gelden zelfs
bui ten de context van de soci al e zekerhei d.

6. 2. Vol | edi ghei dshal ve zi] opgenerkt dat de federale
overheid op grond van artikel 6, 8 1, VI, vijfde |lid, 3°,
van de bijzondere wet bevoegd is voor o.m het prijsbeleid.
Di e bevoegdheid is, blijkens de context van die bepaling,
opgevat als een onderdeel van het beleid inzake econom e.

D e bevoegdhei d houdt in dat de federal e overheid
het al gemene prijsbeleid kan bepalen. Thans wordt dit net
nane gevoerd net de regels vastgesteld door of krachtens de
wet van 22 januari 1945 betreffende de econom sche regle-
mentering en de prijzen (1).

De bevoegdheid inzake het prijsbeleid betekent
echter niet dat de federal e overheid zonder neer de tarieven
kan vaststellen voor gelijk wel ke dienst. |ntegendeel, het
zi jn de geneenschappen en de gewesten di e bevoegd zijn omde
tarieven vast te stellen van de diensten die deel uitnaken
van de aan hen toegewezen aangel egenheden, zij het dat zij

(1) ZzZie Arbitragehof, 17 decenber 1997, nr. 81/97,
overw. B.13.4; Arbitragehof, 3 nmaart 1999, nr. 26/99,
overw. B.5.
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daar bij rekeni ng noeten houden net het al genene prijsbeleid
van de federale overheid (1).

De bepaling vervat in artikel 12 van het voorstel
is voornanelijk ingegeven door de zorg omte vermjden dat
comerci éle onderneners uit het ziekenvervoer verdrongen
zouden wor den door organi saties di e veel vul di g beroep kunnen
doen op vrijwilligerswerk of op de |liefdadigheid (2).

Di e bepaling kan dus niet ingepast worden in de
f eder al e bevoegdhei d i nzake prijsbel ei d.

6. 3. De conclusie is dan ook dat arti kel 12 de bevoegd-
heid van de federale overheid te buiten gaat. Dezelfde
concl usi e gel dt voor de daarnee sanenhangende arti kel en 13,
tweede lid, en 14.

Artikel 13, eerste |id, van het voorstel 1|ijkt
sl echts zin te hebben i n sanenhang net artikel 12. Het |ijkt
ma.w. niet zinvol om artikel 13, eerste 1lid, als

(1) Arbitragehof, 15 oktober 1996, nr. 56/96, overw. B.20
en B.21; Arbitragehof, 17 decenmber 1997, nr. 81/97,
overw. B.13.3 en B.13.4; Arbitragehof, 17 juni 1998
nr. 73/98, overw. B.9.2; Arbitragehof, 3 maart 1999
nr. 26/99, overw. B.6; Arbitragehof, 30 maart 1999,
nr. 40/99, overw. B.10.2.

(2) Zie de toelichting bij het voorstel, p. 14. Het gaat
derhal ve om een nmatregel die vreend is aan het al ge-
mene prijsbeleid, en die integendeel volledig is
afgestend op de specifieke diensten waarbij zieken-
vervoer wordt aangeboden. Al dus gaat het om het vast-
stellen van tarieven in een aangel egenheid di e aan de
geneenschappen i s over gedragen.
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af zonder | i j ke bepal i ng te behouden, ook al behoort de i nhoud
ervan wel tot de bevoegdheid van de fedral e overheid.

7. De artikelen 15 tot 19 bevatten strafbepalingen.

De vraag in hoeverre de federal e overhei d bevoegd
is omstraffen te stellen op de overtreding van bepaal de
regel s, hangt samen net de vraag of die overheid bevoegd is
om die regels zelf vast te stellen. Qo dit punt kan dus
verwezen worden naar wat hiervbbr (nrs. 3 tot 6) is opge-
mer kt .
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Conformeénent a |'article 84, alinéa ler, 2°, des
|ois coordonnées sur |le Conseil d Etat (1), la demande
d avis doit indiquer les notifs qui en justifient le
caractere urgent.

En |'occurrence, | " urgence n'est aucunenent
not i vée.

Conforménent au voeu exprimé dans |a denande
d' avis, le Conseil d Etat limte son examen a | a conpétence
de |"autorité feéedérale.

(1) Dans |a denmande d' avis, |le Président de | a Chanbre des
représentants se réfere a |'article 85bis des lois
coordonnées et sollicite un avis dans un délai ne
dépassant pas huit jours. L'article 85bis concerne
toutefois e cas dans lequel le Premer Président du
Conseil d' Etat défere |la demande d' avis aux chanbres
réuni es. A défaut d' un pareil renvoi, |a demande d' avis
doit étre exam née conforménent aux articles 84 et éven-
tuel l ement 84bis des |ois coordonnées. En |'espece, i
y a lieu de faire application de |'article 84, ali-
néa ler, 2°, et alinéa 2.
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PORTEE DE LA PROPGSI Tl ON

Come | e précisent | es dével oppenents, | a proposi -
tion de |oi soum se pour avis vise a "réglenenter certains
aspects du transport de patients qui rel event des conpéten-
ces de |"autorité fédérale". Les auteurs de |la proposition
partent du principe que | es pouvoirs décrétaux des différen-
t es comunaut és doi vent, en outre, exercer |es conpétences
qui leur reviennent en |la mati ére, de nmani ere a régl ementer

tous | es aspects du transport de patients (1).

L'article 2 définit le chanp d' application de |la
| oi proposée. Cette loi reégit "tous les transports de
patients sur le territoire belge", sous cette réserve que,
dans le réginme de |'aide nédicale urgente, |le transport de
patients denmeure soum s, par ailleurs, alaloi du8 juillet
1964 relative a |"aide neédical e urgente.

Les articles 4 a 9 conportent des dispositions
ayant trait a |l a profession de transporteur de patients. Les
articles 4 et 5 portent plus précisénent sur |'agrénent des
transporteurs de patients, tandis que les articles 6 a 9
conti ennent certaines conditions auxquell es doit répondre un
transporteur de patients dans |'exercice de sa profession.

Les articles 10 et 11 prévoient |'institution d une
Conm ssion consul tative pour |e transport de patients. Cette
conm ssi on peut donner des avis sur "toutes |les questions
intéressant | e transport de patients".

(1) Dével oppenents, Doc. parl., Chanbre, 1999-2000, n° 50-
467/ 1, p. 3.
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L'article 12 prévoit que |l e Roi peut fixer un prix
forfaitaire pour les divers types de transport de patients.
Selon |"article 13, ce prix doit dés lors servir de base
pour calculer |'éventuelle couverture, par |'assurance
mal adie-invalidité ou par certaines assurances |ibres
conpl énentaires, des frais |iés au transport de patients.

Les articles 15 a 19 conportent des dispositions
pénal es.

COVWPETENCE DE L' AUTORI TE FEDERALE

Consi dérati ons général es

1. Selon|'article 5, § ler, I, 1°, delaloi spéciale
du 8 aolt 1980 de reéefornes institutionnelles, la politique
de di spensation de soins dans et au dehors des institutions
de soins est, en principe, de | a conpétence des conmunaut €s.

Cette conpétence inplique, toujours en principe,
| e pouvoir de réglenenter |le transport de patients (1).

(1) Voir I'avis L. 25.169/1/8 des 31 mai et 4 juin 1996 sur
le projet dont est issue la loi du 26 juillet 1996
portant noderni sation de | a sécurité sociale et assurant
la viabilité des réginmes |égaux des pensions, Doc.

parl., Chanbre, 1995-96, n° 607-1, (54), 66; |'avis
L. 27.458/3 du 31 mars 1998 sur |l e projet dont est issu
|"arrété royal du 29 avril 1999 fixant un reéglenent

organique et les normes auxquelles les services de
transport non urgent de patients doivent satisfaire afin
d' étre agréés comme servi ce nmedi co-techni que au sens de
|"article 44 de la |loi sur |es hbpitaux, coordonnée |le
7 aol(t 1987, MB., 13 aolt 1999, (30.189), p. 30.191,
n° 3.
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Ainsi qu'il a éeté confirme a maintes reprises au
cours des travaux préparatoires de la |loi spéciale, |'exer-
cice de |"art de guérir et des professions paranedi cal es ne
rel éve pas de la politique de dispensation de soins au sens
de |'article 5, 8 ler, 1, 1°, de la loi spéciale. Par
conséquent, la réglenentation de |'exercice de |"'"art de
guérir et des professions paramédi cal es est deneurée de |la
conpétence de |'autorité fédérale (1).

Selon | a Cour d" arbitrage, |'aide nédical e urgente
doit étre considérée, en outre, comme une mati ére en soi qu
se distingue égal ement de | a dispensation de soins visée a
|["article 5, 8§ ler, |, 1°, de la loi spéciale. A défaut
d' une attribution expresse de | a conpétence dans ce domai ne
aux communaut és, cette matiere est restée de | a conpétence
de |"autorité fédérale (2). Cette regle vaut notamment pour
le transport de patients dans le cadre de |'aide nedicale
urgente précitée.

(1) Exposé des notifs, Doc. parl., Sénat, 1979-80, n° 434-1,
p. 7; rapport fait au nom de la conm ssion du Sénat,
Doc. parl., Sénat, 1979-80, n° 434-2, p. 125; décl ara-
tion de M Califice, Mnistre de |a Santé publique et
de | ' Envi ronnenent, Ann. parl., Sénat, 1979-80, 20 juil -
| et 1980, p. 2319; rapport fait au nomde | a comm ssion
de la Chanbre, Doc. parl., 1979-80, n° 627-10, p. 52.

(2) Cour d'arbitrage, 6 juin 1995, n° 47/95, cons. B.6 et
B.7; Cour d'arbitrage, 12 juillet 1995, n° 63/95,
cons. B.6 et B.7.
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2. Il y a un certain nonbre d'exceptions a |a conpé-
t ence de princi pe des communaut és en nati ére de di spensati on
de soins, exceptions qui sont explicitenent énoncées a

|"article 5, 8§ ler, I, 1°, a a g, de la loi spéciale, ou
éventuel | ement dans d' autres dispositions de cette |oi.

Pour prendre |"arrété royal du 29 avril 1999 fi xant
un régl enent organi que et | es normes auxquel | es | es services
de transport non urgent de patients doivent satisfaire afin
d étre agréés come service nedico-technique au sens de
|["article 44 de la loi sur les hoépitaux, coordonnée le
7 aolt 1987, |e gouvernenent a invoqué |'exception relative
a la "législation organique" (article 5, 8§ ler, |, 1°,
a) (1). Les auteurs de | a proposition exam née ne congoi vent
pas le transport de patients come un service nedico-
t echni que d' un hépital et ne se préval ent donc pas de cette
exception (2).

(1) Voir le rapport au Roi, MB., 13 aodt 1999, (30.187),
30. 188- 30. 189.

(2) Cest dailleurs a cause de cette différence fonda-
nment al e dans | ' approche que | e Conseil d' Etat, section
de | égislation, peut rendre un avis sur |a conpétence
de |"autorité fédéral e en ce qui concerne | a proposition
soum se pour avis, sans devoir s'en abstenir du fait que
|"arrété royal du 29 avril 1999 fait |'objet de recours
en annulation introduits devant |e Conseil d'Etat,
section d' admnistration, et invoquant |'inconpétence
de | "autorité fédérale (affaires A 86.832/VI-15. 256 et
A. 87.208/VI1-19.612).
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Selon |es développenents se rapportant a la

proposition, ils invoquent en revanche | es exceptions en ce
qui concerne |'assurance maladie-invalidité (article 5,
8 ler, I, 1°, c), les régles de base relatives a |l a program
mation (article 5, 8§ ler, 1|, 1°, d), les regles de base
relatives au financenent de |'infrastructure (article 5,
8 ler, |, 1°, e), et les nornes nationales d agrénent dans

la mesure ou celles-ci peuvent avoir une répercussion sur
| es conpétences en mati ere de programmation et d'infrastruc-
ture (article 5, 8§ ler, I, 1°, f) (1).

Le présent avis examnera ci-apres si, et dans
quel l e nmesure, les diverses dispositions de |la proposition
peuvent s'inscrire dans ces conpétences. Cet exanen partira
du principe que |es exceptions, suivant une regle générale
dinterprétation, doivent étre interprétées de nmaniere
restrictive.

Anal yse des dispositions de |la proposition

3. Ainsi qu'il résulte de son article 2, |la proposi-
tion s'applique a "tous" les transports de patients. En
d autres nots, elle s'applique au transport de patients
"urgent", c'est-a-dire le transport de patients dans le
cadre de |'aide nedicale urgente, comre au transport de
patients "non urgent".

(1) Dével oppenents, p. 10-11.
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L'autorité fédérale est conpétente pour le trans-
port de patients "urgent" (voir ci-dessus, n° 1). Dans |a
nmesure ou | a proposition se rapporte a ce type de transport
de patients, elle ne soul éve donc aucun probl énme de conpé-
t ence.

Par contre, les diverses dispositions de Ila
proposition requierent un exanen plus approfondi dans |a
nmesure ou elles se rapportent au transport de patients qu
n' est pas un transport de patients "urgent”, et qui, pour |a
facilité, est appel é transport de patients "non urgent". Les
consi dérations ci-aprées portent des |ors uniquenment sur ce
type de transport de patients non urgent.

4. Le chapitre IIl de la proposition a trait a la
prof ession de transporteur de patients.

4. 1. Les articles 4 et 5 conportent des dispositions
relatives a |'agrénment d'anbulanciers et d' aspirants
ambul anciers, de médecins et d'infirmers en qualité de
“transporteur de patients". Ces dispositions se rapportent
alaqualité de |la dispensation de soins par |es praticiens
concernés et peuvent étre considérées, des lors, come
relevant de la réglenentation de |'exercice de |'art de
guérir et des professions paranmedi cal es. L'autorité fédéral e
est conpétente en cette matiéere (1).

(1) Comp., a propos de la reglenentation de |'exercice de
| a kinésithérapie, Cour d arbitrage, 18 décenbre 1996,
n° 81/96, cons. B.4.2 et B.5.1.
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4. 2. Les articles 6 a 9, en revanche, conportent des
di spositions qui ne concernent pas tant les criteres de
qualité auxquelles doit répondre tout transporteur de
patients individuel, nmais bien les nornes inposées aux
servi ces auxquel s un transporteur de patients est attaché.
Ces dispositions ne touchent des lors pas a |'exercice de
["art de guérir et des professions paranédicales, nais
conportent une réglenentation relative a | a di spensation de
soins. En principe, les comrunautés sont conpétentes en
cette matieéere.

On ne peut considérer que ces derniéres disposi-
tions rel évent des regles de base relatives a | a progranma-
tion, au sens de |'article 5, § ler, I, 1°, d, de la loi
spéciale. En effet, |la progranmmati on concerne |la fixation du
nonbre et la répartition des établissenents ou services de
soins (1), et non la fixation de nornmes auxquelles ces
établissenents ou services doivent répondre de maniere
substantiel |l e.

On ne peut davantage considérer que |es disposi-
tions précitées portent sur les regles de base relatives au
financenent de |'infrastructure, au sens de |'article 5,
8 ler, I, 1°, e, de la |l oi spéciale.

(1) Le rapport fait au nomde | a conm ssion du Sénat sur |le
projet dont est issue la loi spéciale du 8 aolt 1980
fait référence a des "criteres mat hémati ques de program
mati on" (Doc. parl., Sénat, 1979-80, n° 434-2, p. 122).
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Les dispositions visées ne sont pas congcues conme
des nornes d'agrénent. A supposer que ce soit |le cas, on ne
pourrait estimer, conpte tenu de ce qui précéde, que ces
nornes d'agrénent peuvent avoir une répercussion sur la
programmation ou | e financenent de | 'infrastructure, au sens
de |"article 5, 8§ ler, I, 1°, f, de la |loi spéciale.

La conclusion qui s'inpose des lors est que |les

articles 6 a 9 ne sont pas de |la conpétence de |'autorité
f édéral e.

5. Les articles 10 et 11 prévoient |'institution d une
Conm ssion consultative pour |le transport de patients.

La conmpétence de |la commi ssion se limte a donner
des avis. Mne si ces avis pouvaient se rapporter aux
aspects du transport de patients qui ne sont pas de la
conpétence de | "autorité fédérale, rien n' enpéche | 'autorite
fédérale d instituer pareille conm ssion consultative.

Il appartient de toute évidence aux Chanbres
| égislatives de déterminer s'il ne serait pas opportun de
[imter la conpétence de l|la conmmi ssion aux aspects du
transport de patients a propos desquels |'autorité fédérale
est autorisée a |égifeérer.

6. L'"article 12 a pour objet de conférer au Roi le
pouvoir de fixer des prix forfaitaires pour |es divers types
de transport de patients.
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6. 1. Les auteurs de | a proposition senbl ent se préval oir
a cet égard de la conpétence de |'autorité fédérale en
mati ere d' assurance naladie-invalidité (article 5, § ler, I,
1°, ¢, de la loi spéciale).

Il est exact que |'article 13, alinéa ler, de la
proposition prévoit que si |"assurance naladie-invalidite
couvre les frais liés au transport de patients, |a couver-
ture sera exprimée en pourcentage du prix forfaitaire. Cette
di sposition, qui est d ordre subsidiaire, rel eve manifeste-
nent de la réglenmentation relative a |'assurance mal adi e-
invalidité. L' autorité fédérale ne peut toutefois tenir du
l'ien qui est ainsi créé avec | 'assurance nmal adi e-invaliditeé,
et qui, pour |'heure, est hypothétique, |e pouvoir d'inpo-
ser des prix forfaitaires qui s'appliqueraient nméne en
dehors du cadre de la sécurité sociale.

6. 2. Par souci d'exhaustivité, il convient de relever
qu' en vertu de |'article 6, 8 ler, VI, alinéa 5 3°, de la
| oi spéciale, |"autorité fédérale est conpétente en ce qu

concerne, notamment, la politique des prix. D apres le
contexte de cette disposition, cette conpétence est congue
come un él énent de la politique écononi que.

Cette conpétence inplique que |"autorité fédérale
est autorisée a détermner la politique générale des prix.
A présent, celle-ci est nmenée suivant les regles établies
par laloi du 22 janvier 1945 sur |a réglementati on économ -
que et les prix ou en vertu de celle-ci (1).

(1) Voir Cour d'arbitrage, 17 décenbre 1997, n° 81/97;
cons. B.13.4; Cour d arbitrage, 3 mars 1999, n° 26/ 99,
cons. B.5.



VM - 24 - L. 30.219/3

La conpétence en natiere de politique des prix ne
signifie toutefois pas que |"autorité fédéral e pui sse sans
plus fixer les tarifs pour quel que service que ce soit. Au
contraire, ce sont |es conmmunautés et |es régions qui sont
conpétentes pour fixer les tarifs des services rel evant des
matieres qui leur ont été dévolues, sous cette réserve
qu' elles doivent tenir conpte a cet égard de la politique
général e des prix nenée par |'autorité fédérale (1).

La regle énoncée a |'article 12 de | a proposition
est essentiellenent dictée par le souci d' éviter que des
entreprises comerciales du transport de patients ne soient
évi ncées par des organi sations qui peuvent fréquenment faire
appel au bénévolat ou a la philanthropie (2).

Par conséquent, cette disposition ne peut s'ins-
crire dans |la conpétence fédérale en matiere de politique
des pri x.

(1) Cour d'arbitrage, 15 octobre 1996, n° 56/ 96, cons. B. 20
et B.21; Cour d arbitrage, 17 décenbre 1997, n° 81/97,
cons. B.13.3 et B.13.4; Cour d arbitrage, 17 juin 1998,
n° 73/98, cons. B.9.2; Cour d' arbitrage, 3 mars 1999,
n° 26/99, cons. B.6; Cour d' arbitrage, 30 mars 1999
n°® 40/99, cons. B.10. 2.

(2) Voir |es dével oppenents se rapportant a | a proposition,
p. 14. 1l s'agit des lors d' une nesure qui est étrangere
a la politique générale des prix et qui, au contraire,
est entierement axée sur |es services spécifiques qui
assurent |l e transport de patients. L' objectif est donc
de fixer des tarifs dans une matiere qui a été dévol ue
aux comrunaut és.
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6. 3. La conclusion qu'il convient des lors d'en tirer
est que l|'article 12 excede |a conpétence de |'autorité
fédérale. La nméne conclusion vaut pour les articles 13,
alinéa 2, et 14 qui sont en corrélation avec cette disposi -
tion.

L'article 13, alinéa ler, de la proposition ne
parait avoir de sens qu' en conbi nai son avec | "article 12. En
d autres nots, il ne parait guére pertinent de maintenir
["article 13, alinéa ler, en tant que disposition distincte,
nméme si sa teneur est effectivenment de l|la conpétence de
|"autorité fédérale.

7. Les articles 15 a 19 conportent des dispositions
pénal es.

La question de savoir dans quelle mesure | "autorite

hY

fédéral e est habilitée a sanctionner |'infraction a certai -
nes regles, est liée a celle de savoir si cette autorité est
conpétente pour fixer elle-méne ces régles. Sur ce point,
' on voudra donc bien se reporter aux observations formnul ées

ci-dessus (n°* 3 a 6).
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