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Btw op esthetische chirurgie blijft vrij hallucinant

Met ingang van 1 januari 2016
geldt btw op esthetische chirurgie.
Een maatregel die bij de plastisch
chirurgen heel wat kwaad bloed zette
omdat voordien verzekerd was dat
die btw-plicht er de eerstvolgende
jaren niet zou komen. Maar de snelle
invoering van de taxshift gooide roet
in het eten: plots viel het verdict van
de btw-plicht, als een donderslag bij
heldere hemel.

aar daarmee was de kous niet af: de btw-ad-

ministratie moest de wet verduidelijken voor

de belastingplichtigen. Ruim twee maanden
later is daar nog niet veel van in huis gekomen. Dok-
ter Alex Verpaele, die over dit onderwerp spreekt op de
Medische Wereld (zie programma hiernaast): “We kre-
gen nog geen eenduidig antwoord van de btw-adminis-
tratie. Wanneer moet de btw nu wel, wanneer niet ge-
heven worden? De Belgische Vereniging voor Plastische
Chirurgie (RBSPS) onderhandelt samen met een advo-
catenbureau rechtstreeks met de btw-administratie om
een zo werkbaar mogelijke situatie te scheppen. Zowel
patiénten als artsen moeten duidelijkheid en rechts-
zekerheid krijgen.”

Du jamais vu

29 februari was een belangrijk scharniermoment: tot
dan gold een overgangsperiode. De prestaties voor
die datum konden nog onder het oude regime (tweede
kwartaal 2016) worden aangegeven. Maar ook vandaag
blijft het tasten in het duister. Terwijl het hele dossier
al meer dan twee jaar aansleept. “De zaak is dan ook
bijzonder complex. We verkopen hier geen pakje zeep’,
dixit dr. Verpaele. Ook het kabinet-De Block werd in-
geschakeld om samen met Financién de zaak te doen
opschieten, maar tot nu toe bracht het allemaal wei-
nig zoden aan de dijk. “De btw-administratie nam zelfs
contact op met ons met de vraag hoe zij ons moesten
taxeren. Du jamais vu is dat, de btw-administratie die
gaat vragen aan de toekomstige btw-plichtige hoe die
getaxeerd moet worden!”

De btw-administratie maakte begin dit jaar wel twee
lijsten over. De positieve lijst zou die prestaties bevatten
die zonder discussie btw-plichtig waren; en de negatie-
ve lijst bevatte de vrijstellingen. “Probleem is dat deze
lijsten altijd onvolmaakt zijn, maar we hebben dan toch
die twee lijsten ingediend. Al zal er wellicht niet mee
gewerkt worden.”

Nog een extra klip is die van de privacy. “Als de arts
gegevens doorspeelt naar de btw-administratie, mogen
die uiteraard geen patiénteninfo bevatten. In eerste in-
stantie is er vanzelfsprekend anonimiteit. Maar als er
gecontroleerd moet worden, bestaat de kans dat die
anonimiteit verdwijnt.”

ledereen mee het bad in?

Begin deze maand stuurde de raadsman van de plas-
tisch chirurgen een nota naar de minister en de btw-ad-
ministratie. Daarin staat duidelijk het standpunt over de
btw-heffing, voornamelijk van de ziekenhuisartsen, niet
alleen van de plastisch chirurgen. Hoezo? De wet zegt
dat alle esthetische chirurgie btw-plichtig wordt, ook
prestaties die daarmee verband houden. Dus eveneens
de anesthesist, de cardioloog (preoperatief onderzoek),
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de radioloog (thorax)... worden zo mee
het btw-bad ingetrokken. “Een gigan-
tische toename van de complexiteit,

al hebben die artsen in principe
niets te maken met de esthetische
ingreep zelf. Onze vereniging stelt
daarom voor om in een ziekenhuis-
situatie de btw-plicht te laten opne-
men door het ziekenhuis.”

Dat ziekenhuis zou dan finaal een fac-

tuur afleveren aan de patiént met een
btw-heffing. De relatie tussen btw en patiént zou

in dat geval passeren via het ziekenhuis en niet via de
individuele arts.

Gecombineerde ingreep

Nog een heikel punt is de gecombineerde ingreep. Een
patiént met een reconstructieve operatie ondergaat tij-
dens eenzelfde narcose niet zelden ook een esthetische
ingreep (een combinatie van een borstreconstructie en
een ooglidcorrectie bijvoorbeeld). “Volgens de wet is
dat esthetische gedeelte dan onderhevig aan de btw, het
andere niet. Maar dan moet je de factuur opsplitsen en
dat is strijdig met de eenheidsfactuur. Bovendien: moet
de hospitalisatie dan pro rata opgesplitst worden in een
percentage ‘esthetisch’ en een ander percentage? Volledig

btw-plichtig of volledig vrijgesteld? Het is
vrij hallucinant? besluit dr. Verpaele.
Administratief dreigt dit een mon-
ster te worden dat meer kost dan
wat men nu aan centen probeert
binnen te halen. In Amerika be-
stond een precedent dat men na
tien jaar afblies, net om die reden.
“De enigen die daar rijker van wer-
den, waren de accountants. De pati-
enten betaalden het gelag.”

Pascal Selleslagh
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