13854
Witte torische glazen, cyl. 2,25 tot 4,00 :
- 669211 0,00 tot 2,00 Z 1240
669233 2,25 tot 4,00 Z 137,0
669255 4,25 tot 8,00 Z 1575
669270 6,25 tot 8,00 Z 198,0
Witte torische glazen, cyl. 4,25 en groter :
869314 6,00 tot 2,00 Z 193,0
860336 2,25 tot 4,00 Z 206,0
669351 4,25 tot 6,00 2 228,5
669373 6,25 tot 8,00 Z 267,0
B. Montuur,
669410 Eénmalige forfaitaite tegemoetkoming,
ongeacht de sterkte van de glazen, voor het
TNOTEUUL o vrvaverssnevnenresns e ereeraaa Z 125,0

.C. Lens van Fresnel.

669513 Lens van Fresnel van plastiek vom op de

glazentekleven ... ......ooivh v IR Z 132,5

§ 2. De in § 1 bedoelde verstrekkingen worden enkel vergoed
wanneer ze door een geneesheer, specialist voor oftalmologie, zijn
voorgeschreven.

§ 3. De brillen die het montuur en de glazen, gelijk aan of lager
dan + of — 8 dioptrieén, omvatten, worden slechis één keer
vergoed, ongeacht latere eventuele wijzigingen in dioptrieén.

§ 4. Indien door de geneesheer brilglazen met een negatieve
cylinder worden voorgeschreven, dient de transpositie in positieve
eylinder te geschieden door de algebraische optelling van het cijfer
van de cylinder bij het cijfer van de sfeer.

§ 5. De prijs van de glazen omvat de kosten voor de metingen, het
passen, de aanpassingen en het refractioneren, die noodzakelijk
zijn om in een degelijke uitrusting te voorzien,

Art. 2, Dit besluit treedt in werking op 1 oktcber 1988,

Art. 3. Onze Minister van Sociale Zaken is belast met de uitvoe-
ring van dit besluit. )

Gegeven te Brussel, 26 september 1988.
BOUDEWIIN

Van Koningswege :
De Minister van Sociale Zaken,
Ph. BUSQUIN
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Verres toriques blancs, cyl. 2,25 4 4,00 :

669211 0,00 a 2,00 Z 1240
669233 225 a 4,00 | 21370
6869255 425 4 6,00 Z 1575
669270 6,25 a 8,00 Z 1980
Verres toriques blanes, cyl. 425 et plus :
669314 0,00 & 2,00 Z 1930
669338 225 4 4,00 Z 206,0
660351 425 3 6,00 Z 226,5
66937'? 625 & 8,00 Z 2810
B. Monture.

669410 Intervention forfaitaire unique pour la

monture, quelle que soit la puissance des

VEITES 1 eressenvirs svrvarsoneeastoansnns Z 1250
C. Lentille de Fresnel.
060513 Lentille de Fresnel en matiére plastique, a

coller sur les verres.. ... e ebaaiaerr e Z 1325

§ 2. Les prestations visées au § ler ne sont remboursées que si
elles ont été prescrites par un médecin spéeialiste en ophtalmologie.

§ 3, Les lunettes comportant la monture et les verres égaux ou
inférieurs 4 + ou — 8 dioptries ne sont remboursées qu'une seule
fois, nonobstant d'éventuelles modifications ultérieures de dioptries.

§ 4, Si le médecin prescrit des verres de lunettes ayant un cylindre
négatif, la transposition en cylindre positif doit s'effectuer par I'addi-
tion algébrique du chiffre du cylindre et du chiffre de la sphére.

§ 5. Le prix des verres comporte le colit des prises de mesures, les
essais, les adaptations et la réfraction nécessaires 4 un appareillage
de bonne qualité. *

Art. 2. Le présent arrété entre en vigueur le ler octobre 1988.

Art, 3, Notre Ministre des Affaires sociales est chargé de I'exécu-
tion du présent arrété.

Donné & Bruxelles, le 26 septembre 1988.

BAUDOUIN

Par Ie Roi:
Le Ministre des Affaires sociales,
Ph, BUSQUIN

N. 88 — 1726

19 SEPTEMBER 1988. — Verordening tot wijziging van het konink-
lijk besluit van 24 december 1963 houdende verordening op de
geneeskundige verstrekkingen inzake verplichte ziekie- en inva-
liditeitsverzekering

Het Beheerscomité van de Dienst voor geneeskundige |

verzorging van het Rijksinstituut voor ziekte- en
invaliditeitsverzekering,

Gelet op de wet van 9 augustus 1963 tot instelling en organisatie
van een regeling voor verplichte ziekte- en invaliditeitsverzekering,
inzonderheid op artikel 12, 4¢, gewijzigd bij de wetten van 24 decemn-
ber 1963 en van 8 april 1865;

Gelet op het koninklijk besluit van 24 december 1963 houdende
verordening op de geneeskundige versirekkingen inzake verplichte
ziekte- en invaliditeitsverzekering, genomen ter uitvoering van
artikel 152, § 1, van evengenoemde wet, inzonderheid op het
artikel 8ter, § 1, 70, en § 14;

Na daarover te hebben beraadslaagd in zijn verga;iering van
19 september 1988, :

Besluit ;

Artikel 1. De bijlagen 13 en 58 van het koninklijk besluit van
24 december 1963 houdende verordening op de geneeskundige
verstrekkingen inzake verplichte ziekte- en invaliditeitsverzekering
worden vervangen door de bijgaande bijlagen 13 en 58,

Ari. 2. Deze verordening treedt in werking op 1 cktober 1988,
Brussel, 19 september 1988. -

De leidend ambtenaar,
Dr.J. Riga.

Een ondervoorzitter,
J. Van Roy.

F. 88 — 1726
19 SEPTEMBRE 1988. — Riglement modifiant Parrété royal du

24 décembre 1983 poriant réeglement des prestations de santé en
matiére d’assurance obligatoire contire ‘!a_ maladie et Pinvalidité

Le_Comité de gestion du Service des soins de santé de
T'Institut national d'assurance maladie-invalidité,

Vula loi du 9 aofit 1963 instituant et organisant un régime d'assu-
rance obligatoire contre la maladie et l'invalidité, notamment
Tarticle 12, 40, modifié par les lois des 24 décembre 1983 et
8 avril 1965;

Vul'arrété royal du 24 décembre 1963 portant réglement des pres-
tations de senté en matiére d'assurance obligatoire contre la
maladie et Vinvalidité, pris en exécution de Yarticle 152, § ler, de la
loi précitée, notamment larticle 8ter, § ler, 70, et § 14;

Aprés en avoir délibéré au cours de sa réunion du 19 septem-

bre 1988, ' ‘ ’
Arréte :

Ariicle ler. Les annexes 13 et 58 & l'arrété royal du 24 décem-

bre 1963 portant réglement des prestations de santé en matiére

d'assurance obligatoire contre la maladie et I'invalidité sont rempla-
cées par les annexes 13 et 58 ci-jointes,

Art. 2. Ce réglement entre en vigueur le ler octobre 1988.
Bruxelles, le 19 septembre 1988,

Le fonctionnaire dirigeant,
Dr. J. Riga. e

Un vice-président,
J.Van Roy.
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Bijlage 58

Aanvraag of voorschriftformulier

AAN TE VULLEN DOOR DE GERECHTIGDE IN TE VULLEN DOOR DE VOORSCHRIJVER.
Adres van de gerechtigde : " .| ]| Naam en'voornaam van de pati&nt :

I R R I R R R R I I I

L R N N N A A R L R R N N A I I LR R R R I R AR AP Pr st arsm ey macdarine on

Hierna invullen of kleefbriefje V.I. aanbrengen ’ " Gerechtigde - Echtgenote Kind - Ascendent (1)
: I Geboortedatum van de patiént (2):

. Naam en voornaam van de gerechtigde : N e vre

(1) Schrappen wat niet past.

Verzekeringsinstelling : (’i) Enkel voor brillen voor kinder jonger dan 12 jaar

B I R N A I R R IR A N A AR tavs e e

Inschrijvingsnummer :

Verstrekkingen en/of afleveringen

_ VERPLEGINGSINRICHTING _ VOORSCHIRIFVER
{Indien de pati€nt gehospitaliseerd is) . :

Naam van de inrichting : Naam en voornaam :
.................................................. e ieedre et e e i i b e .
Identificatienuramer : _ : o3 =T S .
S TN TN IO R U SO O N R R.IZ.1V. ident. nr. ;

Dienst: | | | ' ’ N O TN NN N N N B N N N A O |

21 4 o 4 P Y
Handtekening i ..ot iie ciie i s aies it e ais e icraans

Gezien om te worden gevoegd bij de verordening van 19 se;itember 1988.

De leidend ambtenaar, Een ondervoorzitter,
Dr.J. Riga. J. Van Roy.
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Annexe 58

Formulaire de dexnande ou de prescriptions

A COMPLETER PAR LE TITULAIRE

A COMPLETER PAR LE PRESCRIFTEUR

A
A
¢
¥
»

Le st s ar et e Ay

IR

Adresse du titulaire :.
seraarv e rhoe ol o msbomesre s ias vt s a0 a Ve

R R Al sl et ane s

_‘ Compléter ou apposer la vignette O.A.

Nom et prénom du titulaire ; -
Organisme assureur ;
e et erie e et A PN .

Numéro d’inscription :

Nom et prénom du patient:

R R R I N R I B N IR Y
R R I I A N N O N I L R R N R N LA I N )
Titulaire - Conjoint - Enfant - Ascendant (1)

Date de naissance du patient (2) :
(1) Biffer les mentions inutiles.

(2) Uniguement en cas de lunettes pour enfanis 4gés de moins
de 12 ans.

Prestations et/ou fournitures

ETABLISSEMENT HOSPITALIER
(Sile patient est hospitalisé)

PRESCRIFTEUR

Nom de l'établissemént ;

Ve d'identification :

(IR [ OO O I I T
Service:lll

Nom et prénom :

R R R R R R R TSI T R

AAreSS0 2 ve sera e s urs crireri e et e s pirs cree s er

0 Hte e Her MM APb e tel 4HES GEIY U IT @ PP MU B a0 @ eb B AN A AT B sy S b

No d’ident. LIN.A.MIL ¢

| I I T O O O T I O O
Date:.......
Signature:, . ... vvh anis

BIe ENY A GET MALA GIIE SIAMATI At @Iy Bk

See e iEs A

@I B NI R S H e A Abe W b0 R Aba She W Akt 2 ks

Vupour étre annexé au réglement du 19 septembre 1988.

Le fonctionnaire dirigeant,
Dr, J. Biga.

Un vice-président,
" J Var Roy.
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Te vervolledigen door de gerechtigde

Adresvandegerechtigde: ......,............

Invullen of kleefbriefjes V.I. aanbrengen

Aem abte cip e aes et ngue aar e ter e

Neamenvoornaam van de gerechtigde :
Verzekeringsinstelling: .........,

Inschrijvingsnurmmer:

R - .are

.eiemire n s

Bijlage 13

. “tiee .. .
D e I I I A SN,

B T T T R P T

. Fer R Tat e bia waba aee
G et et e e ke .
R vt

. . - - .y

Prieasa s e ana e Saseew
................. R
beeireeane RIS

. s esteves v e
PRI R R TR

GETUIGSCHRIFT VOOR AFLEVERINGEN

Inte vullen door de verstrekker :

Naam en voornaam van depatiént: . . ... ...

D I I I TP

Gerechtigle ~— Echtgenote — Kind — Ascendent (1)

Geboortedatum van de patiént(2) :..........

DR R R R R R T T

In het geval

van orthopedische schoenen

Nomen-
clatuur-
prijs

Tussen-
komst
VI

Vak voor de V.1

P

ceve e

EEREITICTI I

- A
: r
Bentaming en %‘2’3’: Sleutelletter Aangerekende
hoeveelheid nomenclatuur en coéfficiént prijs
’
PR AU I ..
PN SR TP N SO
ST ST e ! AT UIITY A
B e e e
I ST N e
.................... R ST

Tussen-
komst
rechth.

PR .o
. . B
.- ..
PRI NP
R
...... ’ -
...... v
arne e
Arre ere e
erim -

v atae s

Sr et ity ir et e v

N ;
e s
e,
e
R T
e
.
.....
..................... .
B
e .
.........

Datum vande levering:..../..,. /19, ...
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Voorgeschreven doOr .. .oovoqireniinianerrainsoiorarens vover... Het voorschrift gaat hierbii of is toegestaan door de adviserend
op datumvan:.,../..../..... . geneesheer op:.... .../ .
Inschrijvingsnummer R.IZ LV, van de voorschrijver: R T8 T OO I I O | { |7 ]

Vopr gehospitaliseerde patiénten : Nr. van de instelling :

HUBRUEERIENS

Dienst: | [

Naam en voornaam van de verstre K er 1. . ... v ot iit i o ittt reeraarittaraerasoiasiosansonnerasecissncneonsss BAmwankERE maEa R Werns

Inschrijvingsnummer : \L_fll | S T O I T O I O

£S5 7 2T=1 =3 15 Y e eie e Ceveee e ettt atss tnrairacesrarieattanrindrsanss
Gemeente en POSTNUMINET t v tvvtvst caarersaesanienruantossarmcienssesiossionrcansnsrsss PN rereras Viaeisseraanaes NERTERTT .
Handelsregister:......ccovviiinnuisian. e h e aeseravatrantiatrantanriruntenttnnannsnnaee et b ieiateasarsersesntaessanienabosisante

Tk bevestig (de) bovenvermeld(e) verstrekkingen{en) te hebben ontvangen:nr, ............. ety e svirases PP PR

Dit getuigschrift is betaalbaar deoor de verzekeringsinstelling (1) op
postrek. nr.

I O T N O O O A I

(1) Schrappen wat niet past.
(2) Enkel voor brillen voor kinderen jonger dan 12 jaar.
¥

Vak voor de verzekeringsinstelling, : Datum en handtekening van de veistpekker.

Gezien om te worden gevoegd bij de verordening van 19 september 1988,

De leidend ambtenaar, . Een ondervoorzitter,
Dr.J. RIGA. J;.»VAN ROY.
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A compléter par le titulaire

Adresse du tibUlaITe . . oov ottt e i e e e e e

tedr s st e aandn nra u s

Te LRV e ks wge e e s has s e s by

Compléter ci-dessous ou apposer une vignette de I'0.A.

verseas e

Nom etprénomdutitulaire:, . ... . o0 vive i iervenn
Organisme assurBU: . ... vver ver m i cre cin e srneotes o

Numéro d'inscription :

PO e bT e LS A e S 0N e e nEe VED bay arns

Fareae

IO O

Annexe 13

4t reer aed naa

R R I R SN

Paerraaar ey e nad

I IO Y

Pasr s err s et err v At et wa

des e

Cerasaranin

Crsemian e

treanesine v

L I I R R P I I A I IR AP A IR PRI
.

B R RN R R

ie s

B R R N IR R R

R R R N LR R R O R T

e r e e v e r e e s

ATTESTATION DE FOURNITURES

A remplir par le dispensateur :

Nometprénomdupatient ;... ........... TR RRTITE
Titulaire — Conjoint — Enfant — Asceendant {1)

Date de naissance dupatient(2): . ..o .o covevvii i

R R I I I AP

erra e e

Bt raraaa e

D R I T S

I B AP RPN

Dénomination
et quantité

Numéro

de la

nomenclature

Lettre clé
et coefficient

chaussures orthopédiques

En cas de

Prix
réclamé

Prix
nomen-
clature

Interv.
bénéfi-
ciaire

Interv.
O.A.

Case réservée
alo.A.

S s e e e At
ce e A e mrtanss
D I A A A I

DR A I IR

v rassseseas e
P R R IR
cesusrerenven s
DRI IR IR I PR R

Pe s ate e et ateeny

R R

S

arimw

~

EER R

Pre et s aaa .

Tee svie by

Pie s e vy e

DRI

tee s by

fre vers v

cev A ey

R L R TRN J IR LI IO
R R R R P R R T T
aveerrsvnsnese el v T s tra i nage.
trasrraactrresaeb At v et var .

“rr st ant e

Bl R

[l TR TP

¥ kb mtte Hddeacan s

Poekr e e maen s e
¢ etre drisrer tren s
G st e et e
I N Y I

Loee e vas e ars e e e

» %4t e srv et sanr e
atin s

v o @sas aus

I RN I

IR
sae e rune
R I IR A PPN

Cmrt s a5 a ebreand e

R

D I I

IR R I

Pherravietsian
Trsesarevenes
IRETEESEEEERE
car i aev ey
feerieenesiidiienn
Ceariassiaareaasned
Ceerrsanienraaatan
Pedtiesereatanrean
l.hhl'v"-v'!vtl‘c.
vearaan

R I Iy

R R TR

teraesvaareads

R TR

fease e

IREERERR

Yesssenans

trer s e

D

svet s

Preae

e v ae

R

terdee e

Preeansees

Crsaevaee

Cedsesaiane
Vst een e
Cecaan
Ceateares sy
heeiaerse s

.
resssesiees
teves R iaes
Cenbraa e et
Cereerate
reerartan s
cers e iaes
Pedtee e e

sesab et n

st eisesas e

IEEEEEIEEE T

serie s

acstersrardraciierrinas

secemersadirrinerenna

:

carsncirardireiranisrs

deree i doven

evsersans Firaternian

seteseresJionias seaa
srasesevr dreanan panna
srisesise devr e sion
srravrare dir e taacsena
ehtreverr doiv s saas

ervee t et

e ved s nes o

tserse i suetar et ia e

‘e

‘.

Pes s av e e e

trar s aen

vaeenr

R A R TR I I  ER

R L R RIS a

Pt inns

R L

Cevs e pa

CRECI

vxienn

Pv e e sTay e

DERTRINREE

NI EPEN

Date de la fournitare:..../.... /19
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La prescription est annexée ou a été .autorisée par le

Preserift Par. ..oovveveernsrcneavariaas. Sererieessaenisan
endatedu:..../..../..... médecin-conseille z..../0..../..... )
Ne d’identification 1.N.A:M1. du prescripteur : [ 1O 1 N T T O T s O

Si le patient est hospitalisé : No de J'établissement
R AN I O P T I O

Service: | | |

Nom et prénom At GISPEISALBUL & 4\ et vurerrraantrnrones st orreacioetinniiasionsiseenssesasasones veieenen i earaeianan e
Ne d'identification : BN EEEEREEE NN
%‘«: . -
Nom de 'entreprise:...... e e e e et et e et e A e et e n o a et eem e e e e Ceeveeees PN "
Rueetno: ..... e O et erae ey FO T U e V.
.

Communeetcode postal: ... ..o iiiiiiiiaiiieiiisirieiiiaiiniiierinas D R cerene
Registre de COMMerce : .. oiivuirnnineienrineiencionienninns Vesiens N Crrr e aans PN
Je certifie avoir regu la (les) prestation(s) sus-mentionnée(s) :no........... ..ol N4 e hes ave e ataneisaataactotaratiantinsass arunbntn b
Date: A /18 Signature:.....eoiviereiriannen e b eeareeateraeretreasesarianan

La prééente est payable par l'organisme assureur (1) au C.CP. no

(1) Biffer la mention inutile.

(2) Uniquement en cas de lunettes pour enfants égéé de moins de 12 ans. ’
Cadre réservé a 'organisrpe assureur, Date et signature du dispensateur.
Vu pour étre annexé au réglement du 19 septembre 1988.
Le fonictionnaire dirigeant, . Un vice-président,

Dr. J. RIGA. J VAN ROY.



