Vragen en antwoorden met betrekking tot de mogelijke financiering van het functiecomplement voor de hoofdverpleegkundige, verpleegkundig coördinator en hoofdparamedicus.

Ter herinnering een paar uittreksels uit het Ministerieel besluit van 6 november 2003 tot berekening van de financiering van de rustoorden voor bejaarden en de rust- en verzorgingstehuizen. De laatste aanpassing vindt u in het ministerieel besluit van 2 maart 2009 (Belgisch Staatsblad van 9 maart 2009).

Meer informatie vindt u ook in dit ministerieel besluit en in de omzendbrief OMZ ROB 2009/3, OMZ. RVT 2009/3 van 9 maart 2009.

artikel 1
15°
“verpleegkundig coördinator”: de loontrekkende of statutaire verpleegkundige van een ROB, aangeduid binnen een zorgequipe van minstens 12 voltijds equivalenten, samengesteld uit verpleegkundig personeel, verzorgingspersoneel en personeel voor reactivering, om er de coördinatie van te verzekeren. Behoudens andersluidende bepalingen in de normen die van toepassing zijn op deze inrichting, wordt de aanduiding van deze verpleegkundig coördinator overgelaten aan de beoordeling van de beheerder;
16°
“hoofdparamedicus”: het loontrekkend of statutair lid van het personeel voor reactivering van een instelling, aangeduid binnen een zorgequipe van minstens 12 voltijds equivalenten, samengesteld uit het personeel voor reactivering, om er de coördinatie van te verzekeren. Behoudens andersluidende bepalingen in de normen die van toepassing zijn op deze inrichting, wordt de aanduiding van deze hoofdparamedicus overgelaten aan de beoordeling van de beheerder.
Artikel 28bis. § 2. 

Komen in aanmerking voor de financiering van het functiecomplement de verpleegkundig coördinatoren, hoofdparamedici en hoofdverpleegkundigen die aan de volgende voorwaarden antwoorden
· a) een contract hebben waarin de rol van verpleegkundig coördinator of van hoofdparamedicus is voorzien, of een contract hebben als hoofdverpleegkundige. Voor het statutair personeel moet de rol van verpleegkundig coördinator of van hoofdparamedicus blijken uit de benoemingsbeslissing of de beslissing tot aanstelling

· b) op de laatste dag van de referentieperiode, voldoen aan een baremieke anciënniteit van minstens 17 jaar;
· c) een basisvorming van 24 uur gekregen hebben en jaarlijks een permanente vorming van 8 uur volgen, waarvan het programma werd goedgekeurd door de FOD Volksgezondheid. De basisvorming bevat minstens volgende domeinen:

1°
uurroosters, arbeidsduur en collectieve arbeidsverhoudingen;


2°
welzijn op het werk;


3°
beheer van een team
Uit de bepalingen van bovenvermelde artikelen blijkt dat een personeelslid in aanmerking kan komen voor een functiecomplement zoals bedoeld in artikel 28 bis indien hij/zij deel uit maakt van de zorgequipe als verpleegkundige of als personeel reactivering.

Ter informatie: de verantwoordelijken van elke instelling hebben de mogelijkheid om aan meer personeelsleden een functiecomplement toe te kennen. De financiering van het aantal functiecomplementen volgens de bepalingen van het MB van 2 maart 2009 zal echter beperkt blijven tot het aantal VTE dat maximaal op basis van dat MB financierbaar is. Vanzelfsprekend kan bij de berekening van dat VTE enkel rekening gehouden worden met de personeelsleden die voldoen aan alle voorwaarden.
Vragen en antwoorden

Publieke sector:

Vraag 1: Een hoofdverpleegkundige wordt betaald volgens de BV5 schaal. Dit is de schaal voor hoofdverpleegkundige met functiecomplement inbegrepen. Dat zou dan willen zeggen dat het functiecomplement reeds zou betaald worden. Klopt dit?

Antwoord: Het sociaal akkoord van 2005 voorziet onder andere voor de voltijdse hoofdverpleegkundige met een geldelijke anciënniteit van 18 jaar een BIJKOMEND functioneel complement van 816,80 € per jaar (aan index 113,87, basis 1996).

Indien er bij het vaststellen van het barema BV5 al rekening gehouden is met DEZE BIJKOMENDE vergoeding is de redenering aanvaardbaar. Indien deze loonschaal BV5 geen verhoging met dat bedrag inhield vanaf de geldelijke anciënniteit van 18 jaar naar aanleiding van dit sociaal akkoord dan is het antwoord negatief.

Daarnaast moet er ook aan alle andere voorwaarden vermeld in het ministerieel besluit van 6 november 2003 voldaan zijn (Belgisch Staatsblad van 9 maart 2009)."

Private sector
Vraag 2: In de omzendbrief wordt niet gesproken over vanaf welke loonschalen het functiecomplement mag of moet toegekend worden. In een CAO van de privé-sector van 30 juni 2006 staat dat dit enkel is voor werknemers met de loonschalen 1.78,1.78a, 1.78s en 1.80.

Antwoord: naast deze verwijzing bevat de tekst van de collectieve arbeidsovereenkomst ook volgende bepaling: “Het functiecomplement wordt toegekend aan de hoofdverpleegkundigen, de ermee gelijkgestelde paramedici/diensthoofden en de verpleegkundige coördinatoren die als dusdanig zijn aangesteld in de rusthuizen voor bejaarden en de rust- en verzorgingstehuizen voor zover zij aan de baremieke anciënniteitvoorwaarde van 18 jaar voldoen”.
Binnen de sector van de rusthuizen zijn die loonschalen (zoals bijvoorbeeld de loonschaal 1/78S) niet van toepassing.  Het is de bedoeling dat het BIJKOMEND functioneel complement van 816,80 € per jaar (aan index 113,87, basis 1996) kan worden toegekend aan de personeelsleden die voldoen aan alle voorwaarden vermeld in het ministerieel besluit van 2 mars 2009.
Publieke en private sector
Vraag 3: Met betrekking tot het functiecomplement voor hoofdverpleegkundige, verpleegkundig coördinator of hoofdparamedicus bedoelt men met 17 jaar baremieke anciënniteit dat deze bij 1 en dezelfde werkgever moet gepresteerd zijn? Of telt door de huidige werkgever overgenomen anciënniteit als hoofdverpleegkundige van een vorige werkgever ook mee?

Komen periodes waarin men nog niet vast aangesteld was in de functie, maar wel een waarnemingstoelage genoot, in aanmerking voor de berekening van de 17 jaar?

Analoge vragen
- In de omzendbrief met kenmerk “Omz-ROB-RVT-2009-3” betreffende de wijziging van het MB van 6 november 2003 (financiering van de rust- en verzorgingstehuizen en van de rustoorden voor bejaarden) / inlichtingen die moeten worden bezorgd aan de Dienst voor Geneeskundige Verzorging van het RIZIV, wordt in de rubriek B (functiecomplement)-1-b) het begrip “baremieke” anciënniteit vermeld.

De verantwoordelijken van onze rusthuizen merken op dat het begrip “baremieke” onduidelijk is en dat er verschillende interpretaties kunnen aan gegeven worden. In een lokaal bestuur kent men onder meer graad -, niveau -, geldelijke anciënniteit. Met welke anciënniteit stemt dit overeen?

- Om in aanmerking te komen voor de financiering van het functiecomplement is één van de voorwaarden : "baremieke anciënniteit van 17 jaar op de laatste dag

van de referentieperiode"  wordt hier bedoeld dat betrokkenen 17 jaar als hoofdverpleegkundige, verpleegkundig coördinator , of hoofdparamedicus moeten tewerkgesteld zijn, of wordt hier bedoeld dat betrokkenen 17 jaar baremieke anciëniteit hebben als verpleegkundige?

Antwoord: Voor de personen die ook aan de andere voorwaarden voldoen wordt met baremieke anciënniteit bedoeld: de anciënniteit die bij de berekening van het loon van het personeelslid gebruikt is. De totale anciënniteit van het personeelslid komt in aanmerking dus ook de anciënniteit opgebouwd voor hij/zij hoofdverpleegkundige, verpleegkundig coördinator of hoofdparamedicus was.
Vraag 4:  Heeft een coördinator bewonerszorg als leidinggevende over de hoofdverpleegkundigen en ander hoofden recht op het functiecomplement?

Analoge vraag: Een persoon is in dienst als coördinator bewonerszorg en ook leidinggevend van alle hoofdverpleegkundigen in een RVT. Betrokkene bezit het diploma van ergotherapie en is met bevorderingsexamen bevorderd tot deze functie. Komt betrokkene in aanmerking voor het functiecomplement?

Antwoord: Neen: indien deze persoon behoort tot de administratieve en logistieke equipe voldoet hij/zij niet aan de voorwaarde dat hij/zij moet behoren tot de zorgequipe. Enkel de personeelsleden die als verpleegkundige tewerkgesteld zijn of een kwalificatie die behoort tot deze waartoe het reactiveringspersoneel moet behoren kunnen indien zij voldoen aan alle andere voorwaarden van het besluit van 2 maart 2009 in aanmerking komen voor de toekenning van het functiecomplement wat onder andere betekent dat de personeelsleden een benoeming of contract moeten krijgen als hoofdverpleegkundige (enkel voor verpleegkundigen), verpleegkundig coördinator of hoofdparamedicus. Behoudens andersluidende bepalingen in de normen die van toepassing zijn op de inrichting, wordt de aanduiding overgelaten aan de beoordeling van de beheerder.
Vraag 5: In hogervermelde omzendbrief wordt de financiering geregeld van een functiecomplement. Voor de hoofdverpleegkundigen is er geen probleem wat betreft interpretering. Waar wel betwisting over kan bestaan zijn de verpleegkundig coördinatoren.

Een rustoord kan ook referentieverpleegkundigen in dienst in verschillende disciplines en diabetes-educators in dienst hebben.

Kunnen deze personeelscategorieën onder de noemer verpleegkundig coördinator vallen?

Antwoord: Indien deze personeelsleden voldoen aan ALLE voorwaarden vermeld in het ministerieel besluit van 2 maart 2009, dan zouden zij via de web-toepassing meegedeeld kunnen worden als verpleegkundig coördinator voor hun activiteiten in het kader van het rusthuis. Zij moeten dan ook een benoeming of een contract krijgen als verpleegkundig coördinator.
Vraag 6: is het functiecomplement cumuleerbaar met de eindeloopbaanmaatregelen (arbeidsduurverminderingsdagen) en/of de attractiviteitspremie en/of en/of het statuut van gesubsidieerd contractueel personeelslid. Hoofdverpleegkundigen en andere opgesomde personeelscategorieën kunnen immers genieten van andere maatregelen van het gezondheidsakkoord.

Antwoord: Het functiecomplement is één van de maatregelen van dat sociaal akkoord onderhandeld in 2005. Dit betekent dat alle maatregelen aan de personeelsleden die voldoen aan de voorwaarden toe te kennen zijn. Een hoofdverpleegkundige van ouder dan 45 jaar en voldoet aan de voorwaarden om het functiecomplement te kunnen krijgen heeft daarnaast dus ook recht op onder andere de eindeloopbaanmaatregelen voorzien in het koninklijk besluit van 15 september 2006 en op de attractiviteitspremie. In theorie kan een gesubsidieerde contractueel hiervoor ook in aanmerking komen.
Vraag 7: Wat wordt begrepen onder “verpleegkundig coördinator”.
Antwoord: zie definitie in artikel 1, 15° van het MB van 6 november 2003. Vooraleer een verpleegkundig coördinator in aanmerking komt voor het functiecomplement moet er ook voldaan zijn aan de andere voorwaarden van het MB.
Vraag 8: Dient het woon- en zorgcentrum (ROBen/ofRVT), ressorterend onder de publieke of private sector, verplicht het functiecomplement toe te kennen zoals beschreven in het ministerieel besluit van 2 maart 2009, artikel 4 hoofdstuk III Sectie 6bis: Deel E2: financiering van het functiecomplement voor hoofdverpleegkundigen, hoofdparamedici en verpleegkundig coördinatoren? Zo ja, wat is de ingangsdatum? Wat de verplichte vorming betreft: 24 uur basisvorming: voldoen hoofdverpleegkundigen hier automatisch aan, rekening houdend met hun “nursing opleiding”? 8 uur jaarlijkse permanente vorming: dient deze aan bepaalde voorwaarden te voldoen?
Antwoord:
Zoals bepaald in het MB is de aanduiding overgelaten aan de beoordeling van de beheerder.
Een hoofdverpleegkundige lijkt hier onmiddellijk aan te voldoen indien die reeds de functietoeslag voorzien in artikel 28 van het MB van 6 november 2003 (gefinancierd via het Deel  E1 van de functiecomplement voor hoofdverpleegkundige in RVT) ontvangt en daarenboven ook het BIJKOMEND functioneel complement van 816,80 € per jaar (aan index 113,87, basis 1996) ontvangt en aan de andere voorwaarden van het MB voldoet. Indien aan al de voorwaarden voldaan is dan kan dat ten vroegste vanaf 1 januari 2008.
Wat betreft de vorming:  Zie de omzendbrief OMZ ROB 2009/3, OMZ. RVT 2009/3 van 9 maart 2009, punt B, 1: “De precieze modaliteiten (contactpersoon en de modaliteiten voor de indiening van een programma) met betrekking tot het indienen van het vormingsprogramma bij de FOD Volksgezondheid zullen later meegedeeld worden; voorlopig dient u nog geen initiatief te nemen”.

Vraag 9: komt een verpleegassistente (assistante en soins hospitaliers) in aanmerking om het functiecomplement te krijgen?

Antwoord: indien dit personeelslid aan alle voorwaarden van het MB voldoet kan hij/zij in aanmerking komen voor het functiecomplement bedoeld bij artikel 28 bis van het MB van 6 november 2003. Zij/hij moet dan ook een benoeming of een contract krijgen als verpleegkundig coördinator. Zoals bepaald in het MB is de aanduiding overgelaten aan de beoordeling van de beheerder.
Vraag 10: Wij hebben in 2008 een verantwoordelijke hoofdverpleegkundige aangeworven voor de afdeling van de RVT-bedden. Wij hebben bij zijn aanwerving voorgesteld om in zijn brutoloon het door het RIZIV gefinancierd complement voor deze functie te integreren. Dit wil zeggen: zijn reëel brutoloon als hoofdverpleegkundige is hoger dan de baremieke anciënniteit waar hij aanspraak op zou kunnen maken + het gefinancierd functiecomplement (deel E)
Om tot dit resultaat te komen, is er aan die persoon een baremieke anciënniteit toegekend die hoger ligt dan deze waarop hij aanspraak zou kunnen maken. Dit maakt dat op de loonfiche slechts 1 lijn verschijnt in plaats van onderverdeeld te zijn tussen zijn reëel loon en het functiecomplement.

Vraag : kan u zeggen of deze manier van werken correct is?
Antwoord: De complementen kunnen niet inbegrepen zitten in een hoger brutoloon van een personeelslid omdat zij niet meegeteld worden bij de berekening van de eindejaarspremie. De betaling van beide complementen moet duidelijk zichtbaar zijn op de maandelijkse loonfiches.

Daarnaast: Opdat het RIZIV in de berekening van de financiering een correct deel E1 en deel E2 zou kunnen berekenen is het in uitvoering van het sociaal akkoord noodzakelijk dat: 

· aan deze persoon zowel het functiecomplement bedoeld in deel E1 als in deel E2 betaald wordt.

· Voor het deel E2: deze persoon aan alle voorwaarden van het MB voldoet.
· Dat deze persoon ook effectief het BIJKOMEND functioneel complement van 816,80 € per jaar (aan index 113,87, basis 1996) ontvangt.
Vraag 11: Een diensthoofd met kaderopleiding met meer dan 20 jaar anciënniteit A2, komt die dan wel of niet in aanmerking. 

Analoge vraag: Graag had ik wel nog geweten of dit complement wel degelijk ook kan toegekend worden aan A2-verpleegkundigen.

Antwoord: zoals blijkt uit de definitie van de verpleegkundig coördinator kan een  loontrekkende of statutaire verpleegkundige A2 van een ROB, aangeduid binnen een zorgequipe van minstens 12 voltijds equivalenten, samengesteld uit verpleegkundig personeel, verzorgingspersoneel en personeel voor reactivering, om er de coördinatie van te verzekeren, in aanmerking komen voor dergelijk contract. In punt 15 van artikel 1 van het MB van 6 november 2003 is vermeld: “Behoudens andersluidende bepalingen in de normen die van toepassing zijn op deze inrichting, wordt de aanduiding van deze verpleegkundig coördinator overgelaten aan de beoordeling van de beheerder”.
Vraag 12: Ik meen te begrijpen dat als de werkgever beslist tot toepassing van het functiecomplement vanaf 2009 de financiering (via deel E2 in het dagforfait) pas van toepassing zal zijn op het dagforfait 2010. Kunnen wij in dit geval dan wachten om de exacte toepassingsdatum door te geven tot op het moment dat wij de volledige referentieperiode 1/07/2008-30/06/2009 (bepalend voor het dagforfait 2010) doorgeven via de webapplicatie ?
Antwoord: Voor de berekening van het forfait voor de facturatieperiode van 1 januari 2009 tot 31 december 2009 heeft het RIZIV enkel de gegevens nodig voor de referentieperiode van 1 juli 2007 tot 30 juni 2008. Voor alle berekeningen voor latere facturatieperiodes schuiven de referentieperiodes ook telkens een jaar verder op. (behalve voor nieuwe instellingen). De web-toepassing laat toe de datum begin recht in te brengen op het ogenblik dat het personeelslid recht zou hebben op het functiecomplement. 
Vraag 13. Kan het functiecomplement ook toegekend worden aan de (dagelijks) verantwoordelijke van de instelling? 

Antwoord: neen, het functiecomplement is enkel bestemd voor de hoofdverpleegkundige / verpleegkundig coördinator / hoofdparamedicus die voldoet aan de voorwaarden van het MB en voor de personeelsleden met een benoeming of contract als hoofdverpleegkundige (enkel voor verpleegkundigen), verpleegkundig coördinator of hoofdparamedicus.
Vraag 14. Is het bedrag van het functiecomplement onderworpen aan patronale bijdrage? Indien het onderworpen is, is in het bedrag, zoals bepaald in de omzendbrief ROB 2009/3, de patronale bijdrage al verrekend, of dient dit supplementair door de instelling bekostigd te worden? 

Antwoord: Het bedrag van het functiecomplement is onderworpen aan de patronale bijdrage. De financiering van het RIZIV is berekend op basis van het bedrag van 816,80€ per jaar (aan index 113,87, basis 1996), verhoogd met de patronale bijdrage van 34,67%.

Vraag 15. Wanneer het supplement vandaag toegekend wordt aan een leidinggevende, maar de instelling beslist om dit vanaf een volgende periode niet meer toe te kennen, kan dit gestopt worden? Wordt dit beschouwd als een "einde recht"?  Kan, indien de instelling naderhand op de beslissing terugkomt, het recht opnieuw ingevoerd worden?

Antwoord: Behoudens andersluidende bepalingen in de normen die van toepassing zijn op de inrichting, wordt de aanduiding van de hoofdverpleegkundige / verpleegkundig  coördinator / hoofdparamedicus overgelaten aan de beoordeling van de beheerder. De wettelijke regels die van toepassing zijn op de uitbetaling van de lonen van de personeelsleden, dienen evenwel gerespecteerd te blijven. Een verworven recht kan niet ingetrokken worden.
Vraag 16. Kan het functiecomplement, wanneer toegekend aan x-aantal personen (via aangifte in de webtoepassing), de effectieve uitkering aan meer personen uitbetaald worden? 

vb via webtoepassing aan 4 personen toegekend (en gefinancierd), maar via loonfiche bewijsbaar dat dit pro rata uitbetaald werd aan 5 personen? Dit zou betekenen dat de persoon aan wie het via de webapplicatie aangegeven is slechts een effectieve uitbetaling van 80% ontvangt.

Antwoord: Een instelling kan beslissen om aan meer personen een functiecomplement toe te kennen zijn, dan er via het deel E2 gefinancierd zullen zijn. Die zijn in dat geval ook volledig uit te betalen. Het is niet de bedoeling om de financiële middelen verworven via de financiering te herverdelen onder de personen die een contract als hoofdverpleegkundige/verpleegkundig coördinator/hoofdparamedicus hebben. Ieder personeelslid met dergelijk contract heeft recht op het volledig functiecomplement pro rata zijn wekelijkse arbeidsduur berekend als hoofdverpleegkundige/verpleegkundig coördina-tor/hoofdparamedicus .
Vraag 17: In §3 van het KB van 3 maart 2009 tot wijziging van het ministerieel besluit van 6 november 2003 staat bepaald dat een functiecomplement voor maximum een voltijds equivalent verpleegkundige of paramedicus kan worden gefinancierd in elke instelling die tijdens de referentieperiode over een zorgequipe van minstens 12 loontrekkende of statutaire voltijds equivalenten beschikt. Wij hebben een kinesist die bij contract aangeduid werd voor de coördinatie van het comfortzorgteam (7 medewerkers) en ook al coördinator voor de kiné in onze instelling (5 medewerkers). Het gaat hier niet om de specifieke functie van “hoofdparamedicus”, maar wel over een functionele coördinerende opdracht die noodzakelijk is in onze zorgvoorziening. Kan die persoon in aanmerking komen voor het functiecomplement.

Antwoord: In het MB is vermeld dat het moet gaan om 12 voltijds equivalenten (eventueel 2 groepen van 6 VTE), wat niet noodzakelijk gelijk is aan 12 medewerkers. Indien dit personeelslid voldoet aan alle voorwaarden vermeld in het ministerieel besluit van 6 november 2003, dan zou hij/zij recht kunnen hebben en via de web-toepassing meegedeeld kunnen worden als “hoofdparamedicus” voor de activiteiten in het kader van het rusthuis vanaf het ogenblik dat hij ook een contract met die functie heeft. De financiering via de forfaitprijs kan echter pas indien alle voorwaarden van het MB zijn vervuld.
Vraag 18: Mbt de financiering van het functiecomplement hoofdverpleegkundigen vanaf 1 januari 2008 is er géén verwijzing naar de dagverzorgingscentra. Is er een functiecomplement voorzien voor de leidinggevenden, in vele gevallen met een statutaire aanstelling (in de openbare diensten) als hoofdverpleegkundigen? 

Antwoord: Een financiering van het functiecomplement waarvan sprake in die omzendbrief is inderdaad enkel voor de hoofdverpleegkundige, verpleegkundig coördinator of hoofdparamedicus binnen de ziekenhuizen, de rustoorden voor bejaarden en de rust- en verzorgingstehuizen. Voor andere sectoren, bijvoorbeeld de Centra voor dagverzorging is die niet voorzien.

Vraag 19: Eén van onze hoofdverpleegkundige is voorlopig als dienstdoend aangesteld omdat de hoofdverpleegkundige die zij vervangt momenteel nog langdurig ziek is tot pensioen. Kan deze persoon het functiesupplement hebben en zo ja hoe moeten wij dit dan doorgeven?

ANTWOORD: Indien deze persoon voldoet aan alle voorwaarden van het financieringsbesluit dan kan hij/zij voor de financiering van een functiecomplement in aanmerking komen. Behoudens andersluidende bepalingen in de normen die van toepassing zijn op de inrichting, wordt de aanduiding van de hoofdverpleegkundige/verpleegkundig coördinator/hoofd-paramedicus overgelaten aan de beoordeling van de beheerder.

Vraag 20: moet de functie reëel uitgeoefend worden?
ANTWOORD: Opdat er een financiering zou kunnen zijn in het kader van het MB van 6 november 2003 moet er voldaan zijn aan de voorwaarden vermeld in het MB en moet de functie reëel uitgeoefend zijn.

Vraag 21: het bedrag van de financiering € 1.057,28 vanaf 1 januari 2008 (art. 30 MB 6 november 2003). Het verpleegkundige personeel, het verzorgingspersoneel en het personeel voor reactivering dient minstens de voordelen te genieten zoals bedoeld in het   koninklijke besluit van 26 september 2002 tot uitvoering van artikel 35, § 3, van de wet betreffende de verplichte verzekering voor geneeskundige verzorging en uitkeringen, gecoördineerd op 14 juli 1994. Als het niet vervat zit in hogervermelde akkoorden, wordt het functiecomplement dat overeenkomt met het deel E2 bedoeld in artikel 28bis in de publieke sector betaald zoals het gefinancierd wordt. art. 2 KB 26.09.02 

ANTWOORD: Opdat er een financiering zou kunnen zijn in het kader van het MB van 6 november 2003 moet het functiecomplement per maand betaald worden. Het personeelslid dat recht heeft op het functiecomplement ontvangt bruto aan spilindex 113,87 (basis 1996) = 816,8€ (bedrag zonder patronale bijdragen) gedeeld door 12 en in functie van zijn/haar VTE. Indien er een financiering is van 1VTE dan zal er op jaarbasis een bedrag van 1.057,28€ (bedrag met inbegrip van de patronale bijdragen en aan index 109,45 van het besluit van 6 november 2003, basis 1996) aan financiering zijn.

Vraag 22: 17 jaar baremieke anciënniteit op de laatste dag van de referteperiode is 17 jaar op 30 juni 2007 of 1 januari 2008 of 30 juni 2008.
ANTWOORD: Met het oog op de berekening van de financiering van het functiecomplement bedoeld bij artikel 28 van het MB van 6 november 2003 worden de gegevens gevraagd van de personeelsleden die reeds de functie bekleden tijdens de referentieperiode (ten vroegste vanaf 1 januari 2008). De baremieke anciënniteit van17 jaar moet bereikt zijn op 30 juni 2008.
