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Projet d’arrêté royal modifiant le code du bien-
être au travail en ce qui concerne la
réintégration des travailleurs en incapacité de
travail et la prévention des absences de longue
durée

PHILIPPE, Roi des Belges,

A tous, présents et à venir, Salut.

Vu la loi du 4 août 1996 relative au bien-être des
travailleurs lors de l'exécution de leur travail,
l’article 4, §1er, numéroté par la loi du 7 avril 1999
et modifié en dernier lieu par la loi du 20 décembre
2020;

Vu la loi du 31 janvier 2025 établissant et
organisant la plateforme TRIO ;

Vu le code du bien-être au travail, livre Ier, titre 4
sur les mesures relatives à la surveillance de la
santé des travailleurs ;

Vu l’avis de l’inspecteur des Finances, donné le 20
mars 2025 ;

Vu l’accord du Ministre du Budget, donné le 3
avril 2025 ;

Vu l’analyse d’impact de la réglementation
réalisée conformément aux articles 6 et 7 de la loi
du 15 décembre 2013 portant des dispositions
diverses en matière de simplification
administrative ;

Vu l’avis n° 274 du Conseil Supérieur pour la
Prévention et la Protection au Travail, donné le 26
juin 2025 ;

Vu l’avis n° 56/2025 de l’Autorité de protection
des données, donné le 16 juillet 2025.

Ontwerp van koninklijk besluit tot wijziging
van de codex over het welzijn op het werk wat
de re-integratie van arbeidsongeschikte
werknemers en de preventie van langdurige
afwezigheid betreft

FILIP, Koning der Belgen,

Aan allen die nu zijn en hierna wezen zullen,
Onze Groet.

Gelet op de wet van 4 augustus 1996 betreffende
het welzijn van de werknemers bij de uitvoering
van hun werk, artikel 4, §1, genummerd bij de
wet van 7 april 1999 en laatst gewijzigd bij de
wet van 20 december 2020;

Gelet op de wet van 31 januari 2025 houdende de
oprichting en de organisatie van het TRIO-
platform;

Gelet op de codex over het welzijn op het werk,
boek I, titel 4 betreffende de maatregelen in
verband met het gezondheidstoezicht op de
werknemers;

Gelet op het advies van de inspecteur van
Financiën, gegeven op 20 maart 2025;

Gelet op de akkoordbevinding van de Minister
van Begroting, gegeven op 3 april 2025;

Gelet op de impactanalyse van de regelgeving,
uitgevoerd overeenkomstig artikelen 6 en 7 van
de wet van 15 december 2013 houdende diverse
bepalingen inzake administratieve
vereenvoudiging;

Gelet op het advies nr. 274 van de Hoge Raad
voor Preventie en Bescherming op het Werk,
gegeven op 26 juni 2025;

Gelet op het advies nr. 56/2025 van de
Gegevensbeschermingsautoriteit, gegeven op 16
juli 2025.
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Vu l’avis n° 77.659/16 du Conseil d’Etat donné le
13 mai 2025, et l’avis n° ... donné le ...., en
application de l’article 84, §1er, alinéa 1er, 2°, des
lois coordonnées sur le Conseil d’Etat ;

Considérant que ces mesures sont motivées par
l'accord du gouvernement fédéral 2025-2029 dans
le cadre du plan global de prévention et de
réinsertion des malades de longue durée ;
considérant que ce projet est donc étroitement lié à
un projet de loi contenant des dispositions diverses
développant d'autres aspects de ce plan, tels que,
entre autres, la procédure relative au règlement de
travail (cf. article 6), la procédure de force majeure
médicale (cf. article 13), etc.

Considérant l’avis du conseil consultatif du droit
pénal social n° 2025/002 du 29 avril 2025 sur les
dispositions de l’avant-projet de loi programme
modifiant le Code pénal social ;

Considérant l’avis du Conseil d’Etat n° 77.699/2-
3-4-16 du 17 juin 2025 sur un avant-projet de loi
portant des dispositions diverses, en particulier en
ce qui concerne l'article 139 qui introduit un
nouvel article 127/1 dans le code pénal social ;

Considérant que la plateforme TRIO vise à
faciliter la communication entre les médecins, il
convient d'utiliser cette plateforme pour la
concertation et l'échange d'informations entre le
médecin-conseil, le conseiller en prévention-
médecin du travail et le médecin traitant ;
considérant que l'utilisation de la plateforme
TRIO n'est pas toujours possible, parce que tous
les médecins concernés n'ont pas encore accès à
cette plateforme (comme, par exemple, les
conseillers en prévention-médecins du travail des
services internes de prévention et les médecins
spécialistes), d'autres modes de communication
entre les médecins doivent également rester
possibles pour le moment ;

Considérant qu'il est nécessaire que les médecins-
conseils disposent de certaines informations
factuelles concernant le déroulement des
procédures visées au chapitre VI du livre 1er, titre
4 du code du bien-être au travail, sans que le
consentement du travailleur ne soit requis, afin de
pouvoir accomplir leurs missions légales (par ex.,

Gelet op advies nr. 77.659/16 van de Raad van
State, gegeven op 13 mei 2025, en op advies nr.
...., geven op ..., met toepassing van artikel 84,
§1, eerste lid, 2°, van de gecoördineerde wetten
op de Raad van State.

Overwegende dat deze aanpassingen ingegeven
zijn door het federaal regeerakkoord 2025-2029
in het kader van het allesomvattend plan voor de
preventie en re-integratie van langdurig zieken;
overwegende dat dit ontwerp dan ook nauw
samenhangt met een wetsontwerp diverse
bepalingen waarin andere aspecten van dit plan
worden uitgewerkt, zoals onder andere de
procedure i.v.m. het arbeidsreglement (cfr.
artikel 6), de procedure medische overmacht (cfr.
artikel 13), enz.

Overwegende het advies van de adviesraad
sociaal strafrecht nr. 2025/002 van 29 april 2005
over de bepalingen van het voorontwerp van
programmawet tot wijziging van het Sociaal
Strafwetboek;

Overwegende het advies van de Raad van State
nr. 77.699/2-3-4-16 van 17 juni 2025 over een
voorontwerp van wet houdende diverse
bepalingen, in het bijzonder m.b.t. artikel 139 dat
een nieuw artikel 127/1 invoert in het Sociaal
Strafwetboek;

Overwegende dat het TRIO-platform beoogt om
de communicatie tussen artsen te faciliteren, is
het aangewezen om dit platform te gebruiken
voor het overleggen en uitwisselen van
informatie tussen de adviserend arts, de
preventieadviseur-arbeidsarts en de behandelend
arts; overwegende dat het gebruik van het TRIO-
platform echter niet steeds mogelijk is, omdat
niet alle betrokken artsen op dit moment al
toegang hebben tot dit platform (zoals bv. de
preventieadviseurs-arbeidsartsen van interne
preventiediensten en artsen-specialisten), moeten
ook andere wijzen van communicatie tussen
artsen voorlopig mogelijk blijven;

Overwegende dat het noodzakelijk is dat de
adviserend artsen met het oog op het uitvoeren
van hun wettelijke opdrachten over bepaalde
feitelijke informatie kunnen beschikken m.b.t.
het verloop van de procedures bedoeld in
hoofdstuk VI van boek I, titel 4 van de codex
over het welzijn op het werk, zonder dat hiervoor
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de toestemming van de werknemer vereist is (bv.
het opstarten van een Terug Naar Werk-traject is
niet mogelijk als er reeds een re-integratietraject
bij de werkgever loopt (info over opstart RIT);
bv. als het re-integratietraject wordt afgesloten
zonder dat de werknemer het werk bij de
werkgever hervat, is het wenselijk dat de
arbeidsongeschikte werknemer verder wordt
opgevolgd door het opstarten van een TNW-
traject (info over einde RIT); bv. de sancties
voorzien in het eerder vermelde wetsontwerp
vereisen dat de adviserend arts op de hoogte
wordt gebracht van het feit dat de werknemer
meermaals niet is ingegaan op de uitnodiging van
de preventieadviseur-arbeidsarts in het kader van
het re-integratietraject, enz.); overwegende dat
ook deze informatie via het TRIO-platform kan
worden doorgegeven;

Overwegende dat het interessant kan zijn om ook
tewerkstellingsmogelijkheden bij andere
werkgevers te onderzoeken: daarom worden de
regionale bemiddelingsdiensten uitdrukkelijk
vermeld als actor in het re-integratietraject
(artikel 1.4-73, §3, 4° van de codex over het
welzijn op het werk en artikel 11 van dit besluit),
en zullen zij ook worden vermeld bij het bezoek
voorafgaand aan de werkhervatting (artikel 7 van
dit besluit).

Op de voordracht van de Minister van Werk,

Hebben Wij besloten en besluiten Wij:

le démarrage d'un trajet Retour au Travail n'est pas
possible lorsqu’un trajet de réintégration est déjà
en cours auprès de l'employeur (info sur le
démarrage d'un TRI) ; par ex. si le trajet de
réintégration se termine sans que le travailleur ne
reprenne le travail chez l'employeur, il est
souhaitable de garantir le suivi du travailleur en
incapacité de travail en démarrant un trajet RAT
(info sur la fin du TRI) ; par ex. les sanctions
prévues dans le projet de loi précité exigent que le
médecin-conseil soit informé du fait que le
travailleur n’a, à plusieurs reprises, pas accepté
l'invitation du conseiller en prévention-médecin du
travail dans le cadre du trajet de réintégration, etc.)
; considérant que cette information peut également
être transmise via la plateforme TRIO ;

Considérant qu'il peut être intéressant d'explorer
également les possibilités d'emploi auprès d'autres
employeurs : les services régionaux pour l’emploi
sont donc explicitement mentionnés en tant
qu'acteur dans le trajet de réintégration (article 1.4-
73, §3, 4° du code du bien-être au travail et article
11 du présent arrêté), et seront également
mentionnés lors de la visite de pré-reprise (article
7 du présent arrêté).

Sur la proposition du Ministre du Travail,

Nous avons arrêté et arrêtons :

Artikel 1. Artikel 1.4-1, §2 van de codex over het
welzijn op het werk wordt aangevuld met een 5°,
luidende:

5° Arbeidspotentieel: het veronderstelde
vermogen van een arbeidsongeschikte
werknemer om aangepast of ander werk te
verrichten, beoordeeld op basis van informatie
over de gezondheidstoestand en de
mogelijkheden van de werknemer, met het oog
op het eventueel opstarten van een re-
integratietraject door de werkgever.

Article 1er. L’article 1.4-1, §2 du code du bien-être
au travail est complété par le 5°, rédigé comme
suit :

5° Le potentiel de travail : la capacité présumée
d’un travailleur en incapacité de travail à effectuer
un travail adapté ou un autre travail, évaluée sur la
base d’infonnations relatives à l'état de santé et
aux possibilités du travailleur, en vue du
démarrage éventuel d’un trajet de réintégration par
l’employeur.

Art. 2. - Artikel 1.4-22 van dezelfde codex wordt
vervangen als volgt:

Art. 2. - L’article 1.4-22 du même code est
remplacé par ce qui suit :
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“§1. De preventieadviseur-arbeidsarts mag in
geen geval nagaan of de afwezigheid van de
werknemer om gezondheidsredenen gegrond is.

§2. Onverminderd §1, mag de preventieadviseur-
arbeidsarts telkens hij het nuttig acht, en met de
toestemming van de werknemer, met de
behandelend arts en de adviserend arts
overleggen over de gezondheidstoestand van de
werknemer en hierover gegevens met hen delen,
om de doeltreffendheid van het
preventieprogramma beter te kunnen beoordelen,
beroepsziekten op te sporen, risico’s te
identificeren en aangepast of ander werk of een
aanpassing van de werkpost voor te stellen met
het oog op de re-integratie van de
arbeidsongeschikte werknemer. De toestemming
van de werknemer wordt schriftelijk en per
betrokken arts gegeven.

Daartoe kan de preventieadviseur-arbeidsarts
gebruik maken van het TRIO-platform bedoeld
in de wet van 31 januari 2025 houdende de
oprichting en organisatie van het TRIO-platform.

§3. De preventieadviseur-arbeidsarts kan het
TRIO-platform bedoeld in §2, tweede lid,
eveneens gebruiken om de adviserend arts te
informeren over het verloop van de procedures
bepaald in hoofdstuk VI van deze titel.”

« §l er. Le conseiller en prévention-médecin du
travail ne peut en aucun cas vérifier si l'absence du
travailleur pour des raisons de santé est justifiée.

§2. Sans préjudice du §l er, le conseiller en
prévention-médecin du travail peut, chaque fois
qu’il l’estime utile, et avec le consentement du
travailleur, se concerter avec le médecin traitant et
le médecin-conseil sur l’état de santé du travailleur
et partager des données avec eux à ce sujet, afin
d’être en mesure de mieux évaluer l’efficacité du
programme de prévention, de dépister les maladies
professionnelles, d’identifier les risques, et de
proposer un travail adapté, un autre travail ou un
aménagement du poste de travail en vue de la
réintégration du travailleur en incapacité de travail.
Le consentement du travailleur est donné par écrit
et par médecin concerné.

A cette fin, le conseiller en prévention-médecin du
travail peut utiliser la plateforme TRIO visée dans
la loi du 31 janvier 2025 portant création et
organisation de la plateforme TRIO.

§3. Le conseiller en prévention-médecin du travail
peut également utiliser la plateforme TRIO visée
au §2, alinéa 2, pour informer le médecin-conseil
du déroulement des procédures prévues au
chapitre VI du présent titre. »

Art. 3.- Dans le livre Ier, titre 4, chapitre IV du
même code, les modifications suivantes sont
apportées :

1° dans l’intitulé de la section 3, les mots « et la
visite de pré-reprise du travail » sont abrogés ;

2° il est inséré une nouvelle section 3/1,
comportant l’article 1.4-36, intitulée comme suit :

“Section 3/1. Prévention des absences”.

Art. 3.- In boek I, titel 4, hoofdstuk IV van
dezelfde codex, worden de volgende wijzigingen
aangebracht:

1° in het opschrift van afdeling 3 worden de
woorden “en bezoek voorafgaand aan de
werkhervatting” opgeheven;

2° er wordt een nieuwe afdeling 3/1 ingevoerd,
die het artikel 1.4-36 bevat, met als opschrift:

“Afdeling 3/1. Preventie van uitval”.

Art. 4 Artikel 1.4-36 wordt vervangen als volgt:

“Art. 1.4-36.- §1. De werknemer die dreigt
arbeidsongeschikt te worden door
gezondheidsproblemen, kan aan de werkgever
vragen om na te gaan of een aanpassing van zijn
werkpost en/of aangepast of ander werk mogelijk
zijn.

Art. 4.- L’article 1.4-36 est remplacé par ce qui
suit :
«Art. 1.4-36.- §l er. Le travailleur qui risque de
tomber en incapacité de travail en raison de
problèmes de santé, peut demander à l’employeur
d’examiner si un aménagement de son poste de
travail et/ou un travail adapté ou un autre travail
sont possibles.
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§2. De werkgever kan hierover indien nodig het
advies vragen van de preventieadviseur-
arbeidsarts, de preventieadviseur-ergonoom, de
preventieadviseur psychosociale aspecten, de
preventieadviseur arbeidsveiligheid of de
preventieadviseur arbeidshygiëne.

§3. De werkgever informeert de werknemer zo
snel mogelijk over het gevolg dat hij aan deze
vraag geeft, of over het feit dat hij niet kan ingaan
op deze vraag.”

§2. L’employeur peut demander si nécessaire
l’avis du conseiller en prévention-médecin du
travail, du conseiller en prévention ergonome, du
conseiller en prévention aspects psychosociaux, du
conseiller en prévention sécurité du travail ou du
conseiller en prévention hygiène du travail.

§3. L’employeur informe le plus rapidement
possible le travailleur de la suite qu’il donne à cette
question, ou du fait qu’il ne peut y accéder. »

Art. 5.- A Partiele 1.4-71/1 du même code, les
modifications suivantes sont apportées :

1° la référence à « l’article 1.4-22 » est remplacé
par une référence à «l’article 1.4-22, §l en> tel
qu’inséré par l’article 3 du présent arrêté ;

2° les mots « et de l’information disponible
relative à l’incapacité de travail du travailleur »
sont insérés entre les mots « l’article 1.4-4, §3 » et
les mots « , le conseiller en prévention-médecin du
travail » ;

3° les mots « d’avoir une conversation avec le
conseiller en prévention-médecin du travail ou son
personnel infirmier, » sont insérés entre les mots
« y compris la possibilité » et les mots « de
demander une visite de pré-reprise du travail ».

Art. 5. — In artikel 1.4-71/1 van dezelfde codex
worden de volgende wijzigingen aangebracht:

1° de verwijzing naar “artikel 1.4-22” wordt
vervangen door een verwijzing naar “artikel 1.4-
22, §1” zoals ingevoegd door artikel 2 van dit
besluit;

2° de woorden “en van de beschikbare informatie
over de arbeidsongeschiktheid van de
werknemer” worden ingevoegd tussen de
woorden “artikel 1.4-4, §3” en de woorden
informeert de preventieadviseur-arbeidsarts”;

3° de woorden “een gesprek te hebben met de
preventieadviseur-arbeidsarts of zijn
verpleegkundig personeel,” worden ingevoegd
tussen de woorden “met inbegrip van de
mogelijkheid om” en de woorden “een bezoek
voorafgaand aan de werkhervatting”.

Art. 6.- Dans le livre Ier, titre 4, chapitre VI,
section l ere du même code, un article 1.4-71/2 est
inséré, rédigé comme suit :

« Art. 1.4-71/2.- §l er. L’employeur inclut dans le
règlement de travail une procédure en vue de
maintenir le contact avec les travailleurs en
incapacité de travail, qui stipule au moins ce qui
suit :

10 par qui le travailleur en incapacité de travail sera
contacté ;

2° la fréquence des contacts.

§2. Cette procédure s’inscrit dans une politique
active en matière d’absence qui vise à faciliter et à
préparer le retour au travail en cas d’incapacité de
travail. Cette procédure ne vise en aucun cas à

Art. 6. - In boek I, titel 4, hoofdstuk VI, afdeling
1 van dezelfde codex wordt een artikel 1.4-71/2
ingevoegd, luidende:

“Art. 1.4-71/2. - §1. De werkgever neemt in het
arbeidsreglement een procedure op voor het
onderhouden van contact met arbeidsongeschikte
werknemers, waarin ten minste het volgende is
vastgelegd:

1° door wie de arbeidsongeschikte werknemer
gecontacteerd zal worden;

2° de frequentie van het contact.

§2. Deze procedure maakt deel uit van een actief
afwezigheidsbeleid dat tot doel heeft de
terugkeer naar het werk in geval van
arbeidsongeschiktheid te faciliteren en voor te
bereiden. Deze procedure beoogt in geen geval
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na te gaan of de afwezigheid van de werknemers
om gezondheidsredenen gegrond is.”

Art. 7. In boek I, titel 4, hoofdstuk VI van
dezelfde codex wordt een nieuwe afdeling 1/1
ingevoegd, die het artikel 1.4-71/3 bevat,
luidende:

“Afdeling 1/1. Het bezoek voorafgaand aan de
werkhervatting

Art. 1.4-71/3.- §1. Met het oog op het faciliteren
van de werkhervatting in geval van
arbeidsongeschiktheid, informeert de werkgever
alle werknemers regelmatig over de
mogelijkheid om een bezoek voorafgaand aan de
werkhervatting te vragen in geval van
arbeidsongeschiktheid, en over hun rechten in dat
verband.

§2. De arbeidsongeschikte werknemer kan het
bezoek voorafgaand aan de werkhervatting
rechtstreeks vragen bij de preventieadviseur-
arbeidsarts. Vanaf het ogenblik dat de
preventieadviseur-arbeidsarts deze aanvraag
ontvangt, informeert hij de werkgever, tenzij de
werknemer hiervoor geen toestemming geeft.

§3. De werkgever kan de preventieadviseur-
arbeidsarts verzoeken om een
arbeidsongeschikte werknemer uit te nodigen
voor een bezoek voorafgaand aan de
werkhervatting. Vanaf het ogenblik dat de
preventieadviseur-arbeidsarts deze aanvraag
ontvangt, informeert hij de werknemer.

De werknemer is niet verplicht om in te gaan op
deze uitnodiging van de preventieadviseur-
arbeidsarts. De preventieadviseur-arbeidsarts
informeert de werkgever indien de werknemer
niet ingaat op zijn uitnodiging.

§4. De preventieadviseur-arbeidsarts nodigt de
werknemer zo snel mogelijk uit voor het bezoek
voorafgaand aan de werkhervatting, zodat hij op
basis van de gezondheidstoestand van de
werknemer en de resultaten van het onderzoek en
overleg bedoeld in §5, maatregelen inzake
aangepast of ander werk en/of een aanpassing
van de werkpost kan voorstellen aan de
werkgever met het oog op het faciliteren van de
werkhervatting van de arbeidsongeschikte
werknemer.

vérifier si l’absence des travailleurs pour des
raisons de santé est justifiée. »

Art. 7.- Dans le livre Ier, titre 4, chapitre VI du
même code, il est inséré une nouvelle section 1/1,
comportant l’article 1.4-71/3, rédigée comme suit :

« Section 1/1. La visite de pré-reprise du travail

Art. 1.4-71/3.- §l er. En vue de faciliter la reprise
de travail en cas d’incapacité de travail,
l’employeur informe régulièrement tous les
travailleurs de la possibilité de demander une visite
de pré-reprise du travail en cas d’incapacité de
travail, et de leurs droits à cet égard.

§2. Le travailleur en incapacité de travail peut
demander la visite de pré-reprise du travail
directement auprès du conseiller en prévention-
médecin du travail. Dès le moment où le conseiller
en prévention-médecin du travail reçoit cette
demande, il en informe l’employeur, sauf si le
travailleur n’y consent pas.

§3. L’employeur peut demander au conseiller en
prévention-médecin du travail d’inviter le
travailleur en incapacité de travail à une visite de
pré-reprise du travail. Dès le moment où le
conseiller en prévention-médecin du travail reçoit
cette demande, il en informe le travailleur.

Le travailleur n’est pas obligé d’accepter cette
invitation du conseiller en prévention-médecin du
travail. Le conseiller en prévention-médecin du
travail informe l’employeur si le travailleur
n’accepte pas son invitation.

§4. Le conseiller en prévention-médecin du travail
invite le travailleur dans les meilleurs délais pour
une visite de pré-reprise, afin que, sur la base de
l'état de santé du travailleur et des résultats de
l'examen et de la concertation visés au §5, il puisse
proposer à l'employeur des mesures relatives à un
travail adapté ou un autre travail et/ou à un
aménagement du poste de travail, en vue de
faciliter la reprise du travail du travailleur en
incapacité de travail.
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§5. Indien nodig onderzoekt de
preventieadviseur-arbeidsarts zo snel mogelijk
de werkpost van de werknemer met het oog op
het nagaan van de mogelijkheden tot aanpassing
van deze werkpost. Als de
gezondheidsproblematiek verband houdt met de
psychosociale risico’s van het werk of met
musculoskeletale aandoeningen, kan de
preventieadviseur-arbeidsarts zich laten bijstaan
door een preventieadviseur met deze specifieke
deskundigheid.

Mits toestemming van de werknemer kan de
preventieadviseur-arbeidsarts overleg plegen
met de behandelend arts en de adviserend arts
en/of de begeleider van de diensten en
instellingen van de Gewesten en
Gemeenschappen die deelnemen aan de
socioprofessionele re-integratie.

§6. De preventieadviseur-arbeidsarts formuleert
zijn voorstellen betreffende het aangepast of
ander werk of de aanpassingen van de werkpost
op het formulier voor de
gezondheidsbeoordeling.

§7. De werkgever neemt de verplaatsingskosten
van de werknemer voor het bezoek voorafgaand
aan de werkhervatting voor zijn rekening.”

§5. Si nécessaire, le conseiller en prévention-
médecin du travail examine le poste de travail du
travailleur dans les meilleurs délais afin de pouvoir
envisager les possibilités d’aménagement de ce
poste. Si la problématique de santé est liée aux
risques psychosociaux au travail ou aux risques
musculosquelettiques au travail, le conseiller en
prévention-médecin du travail peut se faire assister
par un conseiller en prévention possédant cette
expertise spécifique.

Moyennant le consentement du travailleur, le
conseiller en prévention-médecin du travail peut se
concerter avec le médecin traitant et le médecin-
conseil et/ou l’accompagnateur des services ou
institutions des Régions et Communautés qui
participent à la réinsertion socio-professionnelle.

§6. Le conseiller en prévention-médecin du travail
formule ses propositions relatives au travail adapté
ou autre travail et/ou aux adaptations du poste de
travail sur le formulaire d’évaluation de santé.

§7. L’employeur assume les fiais de déplacement
du travailleur pour la visite de pré-reprise du
travail. »

Art. 8. - In artikel 1.4-73 van dezelfde codex
worden de volgende wijzigingen aangebracht:

1° In §1 wordt het eerste lid vervangen als volgt:

“De preventieadviseur-arbeidsarts start een re-
integratietraject op om de werkhervatting van
een arbeidsongeschikte werknemer te faciliteren,
op verzoek van:

1 0 de werknemer, of zijn behandelend arts als de
werknemer hiermee instemt;

2° de werkgever, als de werknemer hiermee
instemt of als uit de inschatting bedoeld in §1/1
blijkt dat de werknemer arbeidspotentieel heeft.

2° Een §1/1 wordt ingevoegd, luidende:

“§1/1. De werkgever vraagt aan de
preventieadviseur-arbeidsarts en zijn
verpleegkundig personeel om een inschatting te
maken van het arbeidspotentieel van een

Art. 8.- A Partiele 1.4-73 du même code, les
modifications suivantes sont apportées :

1° Dans le §l er, l’alinéa 1er est remplacé par ce qui
suit :

« Le conseiller en prévention-médecin du travail
démarre un trajet de réintégration afin de faciliter
la reprise du travail par un travailleur en incapacité
de travail à la demande :

1° du travailleur, ou de son médecin traitant si le
travailleur y consent ;

2° de l’employeur, si le travailleur y consent ou s’il
ressort de l’estimation visée au §l er/l que le
travailleur a du potentiel de travail.

2° Un §1er/l est inséré, rédigé comme suit :

« §l er/l . L'employeur demande au conseiller en
prévention-médecin du travail et son personnel
infirmier de procéder à une estimation du potentiel
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werknemer die sinds minstens 8 weken
arbeidsongeschikt is.

De preventieadviseur-arbeidsarts en zijn
verpleegkundig personeel maken de inschatting
van het arbeidspotentieel volgens een
gestandaardiseerde werkwijze, opgesteld door de
beroepsverenigingen van preventieadviseurs-
arbeidsartsen in overleg met de FOD
Werkgelegenheid, en op basis van de volgende
elementen:

1° door gebruik te maken van de beschikbare
informatie over de gezondheidstoestand en de
mogelijkheden van de werknemer, verstrekt door
de behandelend arts, de adviserend arts, de
werkgever en de werknemer, evenals andere
beschikbare informatie uit het
gezondheidsdossier van de werknemer;

2° bij gebrek aan voldoende beschikbare
informatie zoals bedoeld in 1°, door de
verpleegkundige te vragen zo snel mogelijk
contact op te nemen met de werknemer met het
oog op het invullen van een vragenlijst die moet
toelaten het arbeidspotentieel in te schatten,
waarvan het model op de website van de FOD
Werkgelegenheid ter beschikking wordt gesteld.

Als uit deze inschatting blijkt dat de
arbeidsongeschikte werknemer arbeidspotentieel
heeft:

1° kan de werkgever de preventieadviseur-
arbeidsarts verzoeken om de werknemer uit te
nodigen voor een bezoek voorafgaand aan de
werkhervatting, of om een re-integratietraject op
te starten;

2° vraagt de werkgever die twintig of meer
werknemers tewerkstelt, aan de
preventieadviseur-arbeidsarts om een re-
integratietraject op te starten uiterlijk zes
maanden na het begin van de
arbeidsongeschiktheid van de werknemer.”;

3° In paragraaf 2, eerste lid worden de volgende
wijzigingen aangebracht:

- de woorden “via een aangetekende
zending” worden ingevoegd tussen de
woorden “voor wie hij een re-
integratieverzoek heeft ontvangen,” en de
woorden “uit voor een re-
integratiebeoordeling om:”;

de travail d’un travailleur qui est en incapacité de
travail depuis au moins 8 semaines.

Le conseiller en prévention-médecin du travail et
son personnel infirmier procèdent à l’estimation
du potentiel de travail selon une méthode de travail
standardisée, élaborée par les associations
professionnelles de conseillers en prévention-
médecins du travail en concertation avec le SPF
Emploi, et sur la base des éléments suivants :

1° en utilisant les informations disponibles sur
l'état de santé et les possibilités du travailleur
fournies par le médecin traitant, le médecin-
conseil, l'employeur et le travailleur, ainsi que
d'autres informations disponibles dans le dossier
de santé du travailleur ;

2° en l’absence de suffisamment d’informations
disponibles telles que visées au 1°, en demandant
à l'infirmier de prendre contact le plus rapidement
possible avec le travailleur en vue de remplir un
questionnaire permettant d’estimer le potentiel de
travail, dont le modèle est disponible sur le site
web du SPF Emploi.

Si cette estimation montre que le travailleur en
incapacité de travail a un potentiel de travail :

1° l'employeur peut demander au conseiller en
prévention-médecin du travail d’inviter le
travailleur à une visite de pré-reprise du travail, ou
de démarrer un trajet de réintégration ;

2° l'employeur qui occupe vingt travailleurs ou
plus, demande au conseiller en prévention-
médecin du travail de démarrer un trajet de
réintégration au plus tard six mois après le début
de l'incapacité de travail du travailleur. » ;

3° Dans le paragraphe 2, alinéa 1er, les
modifications suivantes sont apportées :

- les mots « par envoi recommandé » sont
insérés entre les mots « pour lequel il a reçu
une demande de réintégration, » et les mots
« à une évaluation de réintégration
pour: » ;
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- dans l’alinéa 1er, 2e tiret du texte français,
les mots « du potentiel » sont remplacés
par les mots « des possibilités » ;

- dans l’alinéa 1er, 3e tiret du texte français,
les mots « au potentiel » sont remplacés
par les mots « aux possibilités ».

4° Dans le §2, l’alinéa 2 est remplacé par ce qui
suit :

« Le conseiller en prévention-médecin du travail et
l’employeur font les efforts nécessaires pour que
l’invitation parvienne au travailleur. L’invitation
mentionne que le médecin-conseil sera informé si
le travailleur n’a pas accepté l’invitation du
conseiller en prévention-médecin du travail, et
que, dans ce cas, le travailleur peut être sanctionné
conformément à la législation relative à
l’assurance obligatoire soins de santé et
indemnités. »

5° Le §2 est complété par un alinéa 3, rédigé
comme suit :

“Si le travailleur n’a pas accepté l’invitation du
conseiller en prévention-médecin du travail après
avoir été invité 2 fois, le conseiller en prévention-
médecin du travail en informe le médecin-conseil,
et lui communique les dates des invitations. Si le
travailleur n’a pas accepté l’invitation du
conseiller en prévention-médecin du travail, après
avoir été invité 3 fois avec un intervalle d’au moins
14 jours calendrier entre chaque invitation, le trajet
de réintégration est terminé, et l’employeur et le
médecin-conseil en sont informés. »

in het eerste lid, 2e streepje van de Franse
tekst worden de woorden “du potentiel”
vervangen door de woorden “des
possibilités”;

in het eerste lid, 3e streepje van de Franse
tekst worden de woorden “au potentiel”
vervangen door de woorden “aux
possibilités”.

4° In §2 wordt het tweede lid vervangen als volgt:

“De preventieadviseur-arbeidsarts en de
werkgever doen de nodige inspanningen om
ervoor te zorgen dat de uitnodiging de
werknemer bereikt. De uitnodiging vermeldt dat
de adviserend arts geïnformeerd wordt als de
werknemer niet is ingegaan op de uitnodiging
van de preventieadviseur-arbeidsarts, en dat de
werknemer in dat geval gesanctioneerd kan
worden overeenkomstig de wetgeving
betreffende de verplichte verzekering voor
geneeskundige verzorging en uitkeringen.”

5° Paragraaf 2 wordt aangevuld met een derde
lid, luidende:

“Als de werknemer niet is ingegaan op de
uitnodiging van de preventieadviseur-arbeidsarts
nadat hij 2 keer werd uitgenodigd, informeert de
preventieadviseur-arbeidsarts de adviserend arts
hierover en deelt de data van de uitnodigingen
mee. Als de werknemer niet is ingegaan op de
uitnodiging van de preventieadviseur-
arbeidsarts, nadat hij 3 keer werd uitgenodigd,
waarbij er telkens minstens 14 kalenderdagen
tussen de uitnodigingen zit, wordt het re-
integratietraject beëindigd, en worden de
werkgever en de adviserend arts hierover
geïnformeerd.”

6° Het laatste lid van §3 wordt aangevuld met de
woorden “en wordt, mits toestemming van de
werknemer, gedeeld met de behandelend arts en
de adviserend arts.”;

7° In paragraaf 4, punt a), 2° en punt b) 2° van de
Franse tekst, worden de woorden “le potentiel”
vervangen door de woorden “les possibilités”;

8° Paragraaf 5 wordt aangevuld met de bepaling
onder 5°, luidende:

6° Le dernier alinéa du §3 est complété par les
mots « et qui est, moyennant le consentement du
travailleur, partagé avec le médecin traitant et le
médecin-conseil. » ;

7° Dans le paragraphe 4, a), 2° et b), 2° du texte
français, les mots « le potentiel » sont remplacés
par les mots « les possibilités » ;

8° Le §5 est complété par le 5°, rédigé comme
suit :
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“5° mits toestemming van de werknemer, wordt
het formulier voor de re-integratiebeoordeling
gedeeld met de behandelend arts en met de
adviserend arts.”

«5° moyennant le consentement du travailleur, le
formulaire d’évaluation de réintégration soit
partagé avec le médecin traitant et le médecin-
conseil. »

Art. 9. - In artikel 1.4-74, §1 van dezelfde codex,
in de Franse tekst, worden de woorden “au
potentiel” vervangen door de woorden “aux
possibilités”;

Art. 9.- A l’article 1.4-74, §l er, du même code,
dans le texte français, les mots « au potentiel » sont
remplacés par les mots « aux possibilités » ;

Art. 10. - In artikel 1.4-75, §3 van dezelfde codex
worden de woorden “en aan de behandelend arts,
mits toestemming van de werknemer,”
ingevoegd tussen de woorden “over aan de
adviserend arts” en de woorden “en voegt het
toe”.

Art. 10.- A 1” article 1.4-75, §3 du même code les
mots « et au médecin traitant, moyennant le
consentement du travailleur, » sont insérés entre
les mots « médecin-conseil » et les mots « et le
joint au ».

Art. 11. - Artikel 1.4-76 van dezelfde codex
wordt aangevuld met een paragraaf 3, luidende:

“§3. Indien de werknemer definitief ongeschikt
is voor het overeengekomen werk en het re-
integratietraject is beëindigd zoals bedoeld in §1,
3° en 4°, zorgt de preventieadviseur-arbeidsarts
voor een doorverwijzing naar de bevoegde dienst
of instelling van de Gewesten en
Gemeenschappen met het oog op een begeleiding
in het kader van zijn re-integratie.”

Art. 12. - Artikel 1.4-80, §5 van dezelfde codex
wordt aangevuld met een derde lid, luidende:

“De preventieadviseur-arbeidsarts informeert de
behandelend arts en de adviserend arts over het
resultaat van de beroepsprocedure.”

Art. 13. In artikel 1.4-82/1, §1 van dezelfde
codex wordt het cijfer “9” vervangen door het
cijfer “6”.

Art. 14.- In artikel II.7-3 van dezelfde codex
wordt punt 8° aangevuld met de woorden “, met
inbegrip van de flexibele arbeidsregelingen”.

Art. 15.- Dit besluit treedt in werking op 1
januari 2026.

Art. 11.- L’article 1.4-76 du même code est
complété par le paragraphe 3, rédigé comme suit :

« §3. Si le travailleur est définitivement inapte au
travail convenu et le trajet de réintégration a été
terminé conformément au §l er, 3° et 4°, le
conseiller en prévention-médecin du travail assure
l'orientation vers le service ou l’institution des
Régions et Communautés compétent pour un
accompagnement dans le cadre de sa
réintégration. »

Art. 12.- L’article 1.4-80, §5 du même code est
complété par un troisième alinéa, rédigé comme
suit :

« Le conseiller en prévention-médecin du travail
informe le médecin traitant et le médecin-conseil
du résultat de la procédure de recours. »

Art. 13.- Dans l’article 1.4-82/1, §l er du même
code, le chiffre « 9 » est remplacé par le chiffre
« 6 ».

Art. 14.- Dans l’article II.7-3 du même code, le
point 8° est complété par les mots «, y compris les
régimes de travail flexibles ».

Art. 15.- Cet arrêté entre en vigueur le 1er janvier
2026.
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De wijzigingen die betrekking hebben op het re-
integratietraject zijn niet van toepassing op re-
integratietrajecten die reeds opgestart waren vóór
de inwerkingtreding van dit besluit.

De verplichting bepaald in artikel 1.4-73, §1/1,
derde lid, 2° is van toepassing op
arbeidsongeschiktheden die aanvatten vanaf 1
januari 2026.

Art. 16. - De minister bevoegd voor Werk is
belast met de uitvoering van dit besluit.

Les modifications relatives au trajet de
réintégration ne s'appliquent pas aux trajets de
réintégration déjà démarrés avant l'entrée en
vigueur du présent arrêté.

L'obligation prévue à l'article 1.4-73, §l er/l,
troisième alinéa, 2° s'applique aux incapacités de
travail qui débutent à partir du 1er janvier 2026.

Art. 16. Le ministre qui a l’Emploi dans ses
attributions est chargé de l’exécution du présent
arrêté.

Donné à Gegeven te

Van Koningswege:
De Minister van Werk,

Par le Roi :
Le Ministre de l’Emploi,

David CLARINVAL
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