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MINISTERIE VAN JUSTITI E
N. 2002 — 2141 [C - 2002/09590]
28 MEI 2002. — Wet beteffende de euthanasigl)

ALBERT II, Koning derBelgen,
Aan allen die nu Zn en hierna wezen zullen, Onze Groet.
De Kamers hebben aangenomen en Mékrachtigen hetgeen volgt

Artikel 1. Deze wet regelt een aangelegenheid als bedoeld in arf
78 van de Grondwet.

HOOFDSTUK |. — Algemene bepalingen

Art. 2. Voor de toepassing van deze wet wordt onder euthan
verstaan het opzett@tilevensbeéindigend handelen door een and
dan de betrokkene, op diens verzoek.

HOOFDSTUK Il. — Voorwaarden en procedure

Art. 3. 8 1. De arts die euthanasie toepast, pleegt geen njfis
wanneer Hier zich van verzekerd heeft dat

— de patiént een meerdarige of een ontvoogde mindarige is die
handelingsbekwaam en bewust is op het ogenblik vam wérzoek

— het verzoek vijwillig, overwogen en herhaald is, en niet tot star
gekomen is als gevolg van enige externe druk

— de patiént zich in een medisch uitzichtloze toestand bhévivan
aanhoudend en ondragglfysiek of psychisch |den dat niet gelenigd
kan worden, en dat het gevolg is van een ernstige en ongejkees
door ongeval of ziekte veroorzaakte aandoening

en hj de in deze wet voorgeschreven voorwaarden en proced
heeft nageleefd.

§ 2. Onverminderd fkomende voorwaarden die de arts aamz
ingrijpen wenst te verbinden, moetj viooraf en in alle gevallen

1° de patiént inlichten over gi gezondheidstoestand enjrei
levensverwachting, met de patiént overleg plegen ovjarwrzoek tot
euthanasie en met hem de eventueel nog resterende thersgheu
mogelikheden, evenals die van de palliatieve zorg, en hun gevol
bespreken. Himoet met de patiént tot de overtuiging komen dat
voor de situatie waarin deze zich bevindt geen rgleliandere
oplossing is en dat het verzoek van de patiént berust opedge
vrijwilligheid;

2° zich verzekeren van het aanhoudend fysiek of psychigdarivan
de patiént en van het duurzaam karakter vajm zierzoek. Daartoe
voert hj met de patiént meerdere gesprekken die, rekening houd
met de ontwikkeling van de gezondheidstoestand van d€ pateer
een rede]ke periode worden gespreid

3" een andere arts raadplegen over de ernstige en onggkeesid
van de aandoening en hem op de hoogte brengen van de redeaer
deze raadpleging. De geraadpleegde arts neemtinzage vameltésch
dossier, onderzoekt de patiént en moet zich vergewissem et
aanhoudend en ondragglfysiek of psychisch |den dat niet gelenigd
kan worden. Histelt een verslag op vanjmibevindingen.

De geraadpleegde arts moet onafharkefiijn ten opzichte van
zowel de patiént als de behandelende arts en bevoegd om dee
aandoening in kwestie te oordelen. De behandelende artsgbree
patiént op de hoogte van de resultaten van deze raadpleging

4’ indien er een verplegend team is, dat in regelmatig cdretaat
met de patiént, het verzoek van de patiént bespreken ntetehen of
leden van dat team

5°indien de patiént dat wenst, het verzoek van de patiéspbeken
met zjn naasten die haanwijst

6° zich ervan verzekeren dat de patiént de gelegenheid gedfad
om over zjn verzoek te spreken met de personen dievienste te
ontmoeten.

§ 3. Indien de arts van oordeel is dat de patiént kefjinalet binnen
afzienbare {d zal overljden, moet Hibovendien:

1° een tweede arts raadplegen, die psychiater is of specialide
aandoening in kwestie, en hem op de hoogte brengen van deeed
voor deze raadpleging. De geraadpleegde arts neemt inzagehet
medisch dossier, onderzoekt de pati€nt en moet zich velggew van
het aanhoudend en ondragklifysiek of psychisch Jden dat niet
gelenigd kan worden, en van het jwillig, overwogen en herhaald
karakter van het verzoek. Htelt een verslag op vanjmibevindingen.
De geraadpleegde arts moet onafharjkelijn ten opzichte van zowe
de patiént als de behandelende arts en de eerste geragdplegts. De
behandelende arts brengt de patiént op de hoogte van diaisuvan

MINISTERE DE LA JUSTICE
F 2002 — 2141 [C - 2002/09590]
28 MAI 2002. —Loi relative a feuthanasie(1)

ALBERT II, Roi desBelges,
A tous, présents et a venialut.
Les Chambres ont adopté et Nous sanctionnons ce qui suit

ikelArticle 1%, La présente loi regle une matiére viséeaticle 78 de la
Constitution.

CHAPITRE I°. — Dispositions générales
asieArt. 2. Pour lapplication de la présente loi, il y a liedehtendre par

emuthanasie’acte, pratiqué par un tiers, qui met intentionnellement fin
a la vie dune personne a la demande de celle-ci.

CHAPITRE II. — Des conditions et de la procédure

d'infraction sil s'est assuré que

moment de sa demangde

— la demande est formulée de maniére volontaire, réefeéat
répétée, et qelle ne résulte pas’dne pression extérieure

d

— le patient se trouve dans une situation médicale san®issfait
état dune souffrance physique ou psychique constante etinsuppler
| qui ne peut étre apaisée et qui résulteie affection accidentelle ou
pathologique grave et incurable

ureet quil respecte les conditions et procédures prescrites pprdaente
loi.

désirerait mettre a son intervention, il doit, préakrbent et dans tous
les cas:

1% informer le patient de son état de santé et de son espérae vie,
se concerter avec le patient sur sa demandritthanasie et évoquer
t avec lui les possibilités thérapeutiques encore endaates ainsi que
pées possibilités qloffrent les soins palliatifs et leurs conséquences. Il
edoit arriver, avec le patient, a la conviction 'gun’y a aucune autre

solution raisonnable dans sa situation et que la demandeatiarg est
entierement volontaire

2° sassurer de la persistance de la souffrance physique ou fzgyeh
du patient et de sa volonté réitérée. A cette fin, il ma@rec le patient
eptlsieurs entretiens, espacésud délai raisonnable au regard de
I"évolution de létat du patient

3° consulter un autre médecin quant au caractére gravecetrable
e faffection, en précisant les raisons de la consultationmédecin
consulté prend connaissance du dossier médical, exalmipatient et
sassure du caractére constant, insupportable et inapaisa® la
souffrance physique ou psychique. Il rédige un rapportceonant ses
constatations.

Le médecin consulté doit étre indépendant, taritgdrd du patient

rqualégard du médecin traitant et étre compétent quant athg@ogie

concernée. Le médecin traitant informe le patient coneet les
résultats de cette consultation

4° sil existe une équipe soignante en contact régulier avealéent,
sentretenir de la demande du patient avéquipe ou des membres de
celle-ci

5° si telle est la volonté du patiententretenir de sa demande avec
les proches que celui-ci désigne

6° sassurer que le patient a etodtcasion de 'sntretenir de sa
demande avec les personnesigsouhaitait rencontrer.

§ 3.Si le médecin est @vis que le déces’mterviendra manifeste-
ment pas a breve échéance, il doit, en outre

1° consulter un deuxiéme médecin, psychiatre ou spiétéalde la

e pathologie concernée, en précisant les raisons de lawtai®n. Le

médecin consulté prend connaissance du dossier méaixamine le
patient, sassure du caractére constant, insupportable et inapaisi&b
la souffrance physique ou psychique et du caractére valoatréfléchi

et répété de la demande. Il rédige un rapport concersastonstata-
tions. Le médecin consulté doit étre indépendant tantégard du

patient qua légard du médecin traitant et du premier médecin
consulté. Le médecin traitant informe le patient coneariles résultats
de cette consultatign

deze raadpleging

dri Art. 3. 8 1°". Le médecin qui pratique une euthanasie ne commet pas

— le patient est mjgur ou mineur émancipé, capable et conscient au

§ 2. Sans preudice des conditions complémentaires que le médecin
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2° minstens één maand laten verlopen tussen het schjkéielerzoek
van de patiént en het toepassen van de euthanasie.

§ 4. Het verzoek van de patiént moet op schrifinzgesteld. Het
document wordt opgesteld, gedateerd en getekend door dnpaelf.
Indien de patiént daartoe niet in staat is, gebeurt het dpiftcstellen
door een meerdgarige persoon die gekozen is door de patiénten g
materieel belang mag hebberj de dood van de patiént.

Deze persoon maakt melding van het feit dat de patiént nistaat
isom zjn verzoek op schrift te formuleren en geeft de redenen waar
In dat geval gebeurt de opschriftstelling irfjZijin van de arts en noteer
die persoon de naam van die arts op het document. Dit docudient
bij het medisch dossier te worden gevoegd.

De patiént kan te allen jde het verzoek herroepen, waarna H
document uit het medisch dossier wordt gehaald en aan démta
wordt teruggegeven.

§ 5. Alle verzoeken geformuleerd door de patiént, alsook
handelingen van de behandelende arts en hun resultaat,ninegiip
van het (de) verslag(en) van de geraadpleegde arts(en)demo
regelmatig opgetekend in het medisch dossier van de ptati€én

HOOFDSTUK lll. — De wilsverklaring

Art. 4. 8 1. Elke handelingsbekwame meerg@eige of ontvoogde
mindejarige kan, voor het geval datjhijn wil niet meer kan uiten,
schriftelik in een wilsverklaring Zh wil te kennen geven dat een ar
euthanasie toepast indien deze arts er zich van verzekesfi :he

— dat hj lijdt aan een ernstige en ongengé&sli door ongeval of
ziekte veroorzaakte aandoening

— hij niet meer hibewustzjn is;

— en deze toestand volgens de stand van de wetenschap onom
baar is.

In de wilsverklaring kunnen één of meer meerjaeige vertrouwens-
personen in volgorde van voorkeur aangewezen worden, die
behandelende arts op de hoogte brengen van de wil van dénpa
Elke vertrouwenspersoon vervangfreiof haar in de wilsverklaring
vermelde voorganger in geval van weigering, verhinderamhekwaam-
heid of overljden. De behandelende arts van de patiént, de gera
pleegde arts en de leden van het verplegend team kunnen Isie
vertrouwenspersoon optreden.

De wilsverklaring kan op elk moment worden opgesteld. ibet
schriftelik worden opgemaakt ten overstaan van twee meg¢adge
getuigen, van wie er minstens een geen materieel belang bigdfet
overliden van de patiént en moet gedateerd en ondertekend wo
door degene die de verklaring aflegt, door de getuigen en,
voorkomend geval, door de vertrouwensperso(o)n(e)n.

Indien de persoon die een wilsverklaring wenst op te stefyesiek
blijvend niet in staat is om een wilsverklaring op te stellen en
tekenen, kan hieen meerdgarig persoon, die geen enkel materie
belang heeft hihet overljden van de betrokkene, aannén, die zin
verzoek schrifte]k opstelt, ten overstaan van twee meefdgge
getuigen, van wie er minstens een geen materieel belang bigédfet
overliden van de patiént. De wilsverklaring vermeldt dat de bletr
kene niet in staat is te tekenen en waarom. De wilsverklamnaet
gedateerd en ondertekend worden door degene die het ver
schriftelijk opstelt, door de getuigen en, in voorkomend geval, door
vertrouwenspersoon of vertrouwenspersonen.

Bij de wilsverklaring wordt een medisch getuigschrift gevoeas
bewis dat de betrokkene fysiek plend niet in staat is de wilsverkla
ring op te stellen en te tekenen.

Met de wilsverklaring kan alleen rekening gehouden wordedien
zij minder dan \jf jaar voor het moment waarop betrokkengaiil
niet meer kan uiten, is opgesteld of bevestigd.

De wilsverklaring kan op elk moment aangepast of ingetrokk
worden.

De Koning bepaalt hoe de wilsverklaring wordt opgesteldiegés-
treerd en herbevestigd of ingetrokken en via de diensten kan
Rijksregister aan de betrokken artsen wordt meegedeeld.

2° laisser &couler au moins un mois entre la demande écrite du
patient et leuthanasie.

§ 4. La demande du patient doit étre actée par écrit. Lauduent est
rédigé, daté et signé par le patient lui-mér8d.n’est pas en état de le
faire, sa demande est actée par écrit par une personpeEuneade son

earnoix qui ne peut avoir aucun intérét matériel au dédaspatient.

Cette personne mentionne le fait que le patiergsh pas en état de
pfiormuler sa demande par écrit et en indique les raisonssarcas, la
t demande est actée par écrit en présence du médecirlitd f[gersonne

mentionne le nom de ce médecin dans le document. Ce docudugint
étre versé au dossier médical.

et Le patient peut révoquer sa demande a tout moment, auaselec
tidocument est retiré du dossier médical et restitué aiepat

de 8 5. Lensemble des demandes formulées par le patient, ainsiegue |
démarches du médecin traitant et leur résultat, y compei(s)
rapport(s) du (des) médecin(s) consulté(s), sont caresgréguliére-
ment dans le dossier médical du patient.

CHAPITRE IIl. — De la déclaration anticipée

Art. 4. 8 1°". Tout mgeur ou mineur émancipé capable peut, pour le
cas ou il ne pourrait plus manifester sa volonté, consigmar écrit,
sdans une déclaration, sa volonté’gn médecin pratique une euthana-
sie si ce médecin constate

— qu'il est atteint dune affection accidentelle ou pathologique grave
et incurable

— qu'il est inconscient

kee— et que cette situation est irréversible seldétdt actuel de la
science.

La déclaration peut désigner une ou plusieurs personaesdfiance
degeures, classées par ordre de préférence, qui mettentéléenin
idraitant au courant de la volonté du patient. Chaque parsode
confiance remplace celle qui la précede dans la déctaragn cas de
refus, dempéchement,’thcapacité ou de décées. Le médecin traitant du
aguiltient, le médecin consulté et les membres 'dguipe soignante ne
t peuvent pas étre désignés comme personnes de confiance.

La déclaration peut étre faite a tout moment. Elle deieé&onstatée
par écrit, dressée en présence de deux témoinguns, dont’lun au
moins riaura pas dntérét matériel au déces du déclarant, datée et

deggnée par le déclarant, par les témoins éil, é&chet, par la ou les
mersonnes de confiance.

Si la personne qui souhaite faire une déclaration antiejpést
tphysiquement dansimpossibilité permanente de rédiger et de signer,
eka déclaration peut étre actée par écrit par une persorgeure de son
choix qui ne peut avoir aucun intérét matériel au détesiéclarant, en
présence de deux témoins jears, dont’lun au moins taura pas
d'intérét matériel au déces du déclarant. La déclamtdoit alors
b préciser que le déclarant ne peut pas rédiger et sighen énoncer les
raisons. La déclaration doit étre datée et signée parelesonne qui a
vaaté par écrit la déclaration, par les témoins &téghet, par la ou les
deersonnes de confiance.

Une attestation médicale certifiant cette impossibilpéysique
- permanente egbinte a la déclaration.

La déclaration ne peut étre prise en compte que si ell@ &t&tblie ou
confirmée moins de cinqg ans avant le début denpossibilité de
manifester sa volonté.

e La déclaration peut étre retirée ou adaptée a tout mame

Le Roi détermine les modalités relatives a la préseamta la
conservation, a la confirmation, au retrait et a la comnecation de la
déclaration aux médecins concernés, via les servicesRegistre
national.
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§ 2. De arts die euthanasie toepast, tengevolge een wilkréng
zoals voorzien in 8§ 1, pleegt geen migtinndien deze arts er zich va
verzekerd heeft dat de patiént

— lijdt aan een ernstige en ongengéslj door ongeval of ziekte
veroorzaakte aandoening

— hij niet meer hibewustzjn is;

— en deze toestand volgens de stand van de wetenschap onom
baar is

en hj de in deze wet voorgeschreven voorwaarden en proced
heeft nageleefd.

Onverminderd hkomende voorwaarden die de arts aannz
ingrijpen wenst te verbinden, moefj viooraf:

1° een andere arts raadplegen over de onomkeerbaarheid @a
medische toestand van de patiént en hem op de hoogte bremgede
redenen voor deze raadpleging. De geraadpleegde arts naeage
van het medisch dossier en onderzoekt de patiéntstelt een verslag
op van zjn bevindingen. Indien in de wilsverklaring een vertrouwer
persoon wordt aangewezen brengt de behandelende arts dezeu+
wenspersoon op de hoogte van de resultaten van deze raaugleg

De geraadpleegde arts moet onafharkefiijn ten opzichte van
zowel de patiént als de behandelende arts en bevoegd om dee
aandoening in kwestie te oordelen

2° indien er een verplegend team is dat in regelmatig condteat
met de patiént, de inhoud van de wilsverklaring besprekest het
team of leden van dat tegm

3° indien in de wilsverklaring een vertrouwenspersoon Wwo
aangewezen, het verzoek van de patiént met hem bespreken

4’ indien in de wilsverklaring een vertrouwenspersoon wo
aangewezen, de inhoud van de wilsverklaring bespreken neef
naasten van de patiént die door de vertrouwenspersgoraangewe-
zen.

De wilsverklaring en, alsook alle handelingen van de beledemde
arts en hun resultaat, met inbegrip van het verslag van deagkr
pleegde arts, worden regelmatig opgetekend in het medissidr
van de patiént.

HOOFDSTUK IV. — Aangifte

Art. 5. De arts die euthanasie heeft toegepast, bezorgt binnen
werkdagen het volledig ingevulde registratiedocument degd in
artikel 7 van deze wet aan de in artikel 6 bedoelde federahérote- en
evaluatiecommissie.

HOOFDSTUK V. — De Federale Controle- en Evaluatiecomnissie

Art. 6. 8§ 1. Er wordt eerFederale Controle- en Evaluatiecommiss
ingesteld inzake de toepassing van deze wet, hierna te noenue
commissie ».

8§ 2. De commissie bestaat uit zestien leden.warden aangewezer
op basis van hun kennis en ervaring inzake de materies diele¢o
bevoegdheid van de commissie behoren. Acht ledgm doctor in de
geneeskunde, van wie er minstens vier hoogleraan zian een
Belgische universiteit. Vier ledenjni hoogleraar in de rechten aan eg
Belgische universiteit, of advocaat. Vier leden komen uiingen die
belast zjin met de problematiek van ongenegsliieke patiénten.

Het lidmaatschap van de commissie is onverenigbaar met
mandaat van lid van een van de wetgevende vergaderingen thahe
mandaat van lid van de federale regering of van een gemeapseiof
gewestregering.

De leden van de commissie worden, met inachtneming van
taalpariteit — waarlpielke taalgroep minstens drie kandidaten van
geslacht telt — en op grond van pluralistische vertegenwdigpng, bi
een koninkljk besluit vastgesteld na overleg in de Ministerrag
benoemd uit een dubbelgdt, voorgedragen door d&enaat, voor een
termijn van vierjaar, die kan worden verlengd. Het mandaat wordt v
rechtswege beéindigd indien het lid de hoedanigheid wahijizetelt
verliest. De kandidaten die niet als effectief lidjrziaangewezen
worden tot plaatsvervanger benoemd, in de orde van opvglgiie
volgens een jst bepaald wordt. De commissie wordt voorgezeten d
een Nederlandstalige en edimanstalige voorzitter. Deze voorzitter|
worden verkozen door de commissieleden van de desbetdsfe
taalgroep.

De commissie kan slechts geldig beslissen als twee derdendea
leden aanwezig pi.

}

8§ 2. Un médecin qui pratique une euthanasie, a la sultenel
déclaration anticipée, telle que prévue au ¥, Ine commet pas
d'infraction sil constate que le patient

— est atteint dune affection accidentelle ou pathologique grave et
incurable

— est inconscient

kee— et que cette situation est irréversible seloatat actuel de la
science

ureset quil respecte les conditions et procédures prescrites pprdaente
loi.

Sans préudice des conditions complémentaires que le médecin
désirerait mettre a son intervention, il doit préalabknt:

n di° consulter un autre médecin quantiaréversibilité de la situation
médicale du patient, enihformant des raisons de cette consultation. Le
médecin consulté prend connaissance du dossier méatiexlamine le
patient. Il rédige un rapport de ses constatatiddisine personne de

sconfiance est désignée dans la déclaration de voloeténédecin
traitant met cette personne de confiance au courant dedtaésue
cette consultation.

Le médecin consulté doit étre indépendantégard du patient ainsi
rqualégard du médecin traitant et étre compétent quant ataglogie
concernég

2° sil existe une équipe soignante en contact régulier avexalkient,
Sentretenir du contenu de la déclaration anticipée avéguipe
soignante ou des membres de celle-ci

d 3° sila déclaration désigne une personne de confianeatrgtenir
avec elle de la volonté du patient

d 4°siladéclaration désigne une personne de confianeetretenir du
dontenu de la déclaration anticipée du patient avec lexchpes du
patient que la personne de confiance désigne.

La déclaration anticipée ainsi quéehsemble des démarches du
médecin traitant et leur résultat, y compris le rapport chédecin
consulté, sont consignés régulierement dans le dogsiédical du
patient.

CHAPITRE IV. — De la déclaration

vierArt. 5. Le médecin qui a pratigué une euthanasie remet, dans les
quatrejours ouvrables, le documentehregistrement visé aarticle 7,
ddment complété, ala Commission fédérale de cdated dévaluation

visée a larticle 6 de la présente loi.
CHAPITRE V. — La Commission fedérale de controle & d'éval uation

ie Art. 6. 8 1°". Il est institué une Commission fédérale de contrble et
d’évaluation de’hpplication de la présente loi, ci-aprées dénommeée « la
commission ».

§ 2. La commission se compose de seize membres, désigméa su
[ base de leurs connaissances et de leur expérience danatayes qui
relevent de la compétence de la commission. Huit membm# s
docteurs en médecine, dont quatre au moins sont professkaurs une
enuniversité belge. Quatre membres sont professeurs de dagsis une
université belge, ou avocats. Quatre membres sont issasnmdiéeux
chargés de la problématique des patients atteintsnel maladie
incurable.

hetLa qualité de membre de la commission est incompatible deec

> mandat de membre'dne des assemblées Iégislatives et avec celui de
membre du gouvernement fédéral owd gouvernement de commu-
nauté ou de région.

deLes membres de la commission sont nommés, dans le respdat de
sllparité linguistique — chaque groupe linguistique comptan moins
trois candidats de chaque sexe — et en veillant a assurer une
dreprésentation pluraliste, par arrété royal délébén Conseil des
Ministres, sur une liste double présentée paBémat, pour un terme
arenouvelable de quatre ans. Le mandat prend fin de plein nsitjue
le membre perd la qualité en laquelle il siege. Les cantiidi ront
pas été désignés comme membres effectifs sont nommégialité de
membres suppléants, selon une liste déterminantlte dans lequel ils
bageront appelés a suppléer. La commission est prégpdéen président
s d'expression francgaise et un présidenéxpression néerlandaise. Les
nprésidents sont élus par les membres de la commissionrégrpent a
leur groupe linguistique respectif.

La commission ne peut délibérer valablementala condition que
les deux tiers de ses membres soient présents.

§ 3. De commissie stelt haar huishouglelieglement op.

§ 3. La commission établit son réglemenbddre intérieur.
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Art. 7. De commissie stelt een registratiedocument op dat doof
arts, telkens wanneerjheuthanasie toepast, ingevuld moet worden

Dit document bestaat uit twee delen. Het eerste deel moet deo
arts worden verzegeld. Het bevat de volgende gegevens

1° de naam, de voornamen en de woonplaats van de patiént

2° de naam, de voornamen, het registratienummjdrediRIZIV en de
woonplaats van de behandelende arts

3" de naam, de voornamen, het registratienummjerediRIZIV en de
woonplaats van de arts(en) die over het euthanasieverzodgkimn)
geraadpleegd

4° de naam, de voornamen, de woonplaats en de hoedanighgid
alle personen die de behandelende arts heeft geraadpleegtt data
van deze raadplegingen

5° indien er een wilsverklaring is waarin een of meer vertr@ms-
personen worden aangewezen, de naam en de voornamen vg
betrokken vertrouwensperso(o)n(en).

Dit eerste deel is vertrouwghi en wordt door de arts aan d
commissie overgezonden. Er kan alleen inzage van wordeormgen
na beslissing van de commissie. In geen geval kan de comenissh
hierop baseren voor haar evaluatietaak.

Het tweede deel is eveneens vertrouykelen bevat de volgende
gegevens

1° het geslacht, de geboortedatum en de geboorteplaats ea
patiént

2° de datum, de plaats en het uur van oyedil

3° de aard van de ernstige en ongengleslidoor ongeval of ziekte
veroorzaakte aandoening waaraan de patiént;leed

4° de aard van de aanhoudende en ondrgeghin;

5° de redenen waarom difdien niet gelenigd kon worden

6° op basis van welke elementen men zich ervan heeft verdeiais
het verzoek viwillig, overwogen en herhaald is en niet tot stand
gekomen als gevolg van enige externe druk

7° of aangenomen kon worden dat de patiént binnen afzienk
termijn zou overliden

8° of er een wilsverklaring is opgemaakt
9° de procedure die de arts gevolgd heeft

10° de hoedanigheid van de geraadpleegde arts of artseadveds
en de data van die raadplegingen

11° de hoedanigheid van de personen die door de arts geraagip
zijn en de data van die raadplegingen

12° de wjze waarop de euthanasie is toegepast en de gebrd
middelen.

Art. 8. De commissie onderzoekt het volledig ingevulde regiséra
document dat haar door de behandelende arts is overgezonijgnaat
op basis van het tweede deel van het registratiedocumentf rte g
euthanasie is uitgevoerd onder de voorwaarden en volgens
procedure bepaald in deze wet. In geval vanjfielikan de commissie
bij gewone meerderheid besluiten om de anonimiteit op te he#gn
neemt dan kennis van het eerste deel van het registratiedectu De
commissie kan aan de behandelende arts elk element uit heisoie

deArt. 7. La commission établit un documentemhregistrement qui
. doit étre complété par le médecin chaque fois'ilgpratique une
euthanasie.

Ce document est composé de deux volets. Le premier voletédia
scellé par le médecin. Il contient les données suivantes

1° les nom, prénoms et domicile du patient

2° les nom, prénoms, numéroehregistrement aINAMI et domicile
du médecin traitant

3°les nom, prénoms, numéroethregistrement aINAMI et domicile
du (des) médecin(s) qui a (ont) été consulté(s) coneetia demande
d’euthanasie

va4’ les nom, prénoms, domicile et qualité de toutes les @emss
consultées par le médecin traitant, ainsi que les datesedeonsulta-
tions

5° sil existait une déclaration anticipée et 'glle désignait une ou
nptlssieurs personnes de confiance, les nom et prénoms deek) (d
personne(s) de confiance qui est (sont) intervenue(s).

e Ce premier volet est confidentiel. Il est transmis par le e a la
commission. Il ne peut étre consulté 'qprés une décision de la
commission, et ne peut en aucun cas servir de base a la missio

d’évaluation de la commission.

Le deuxiéme volet est également confidentiel et contieatdonnées
suivantes

n d1° le sexe et les date et lieu de naissance du patient

2° la date, le lieu et'heure du décés

3° la mention de'kffection accidentelle ou pathologique grave et
incurable dont souffrait le patient

4° la nature de la souffrance qui était constante et insufaide

5° les raisons pour lesquelles cette souffrance a été ifigeal
d'inapaisable

6° les éléments qui ont permis deassurer que la demande a été
ifsormulée de maniére volontaire, réfléchie et répéet sans pression
extérieure

ar 7° si 'on pouvait estimer que le décés aurait lieu a bréve éobe

8° sil existe une déclaration de volonté
9° la procédure suivie par le médegin

10° la qualification du ou des médecins consultésyik et les dates
de ces consultations

11° la qualité des personnes consultées par le médedies eates de
ces consultations

iktel2® la maniére dontéuthanasie a été effectuée et les moyens utilisés.

i Art. 8 Lacommission examine le documenedregistrement ddment
complété que lui communique le médecin. Elle vérifier lubase du
deuxieme volet du documentehregistrement, siiéuthanasie a été
eftectuée selon les conditions et la procédure prévuasla présente

loi. En cas de doute, la commission peut décider, a lgonitgé simple,

de lever lanonymat. Elle prend alors connaissance du premier volet du
document tenregistrement. Elle peut demander au médecin traitant de

lui communiquer tous les éléments du dossier médicahtifsl a

dossier dat betrekking heeft op de euthanasie opvragen.

’euthanasie.
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De commissie spreekt zich binnen twee maanden uit.

Is de commissie van oordeel jbbeslissing genomen door eeg
tweederde meerderheid dat de in deze wet bepaalde voorwaariet
zijn nageleefd, dan zendtjzihet dossier over aan de procureur d
Konings van de plaats van ovgden van de patiént.

Als bij het opheffen van de anonimiteit j¥t dat er feiten of
omstandigheden bestaan waardoor de onafhajikkelid of de onpar-
tijdigheid van het oordeel van een lid van de commissie in hetayegl
komt, zal dit lid zich verschonen of kunnen gewraakt wordejnde
behandeling van deze zaak in de commissie.

Art. 9. Ten behoeve van de Wetgevende Kamers stelt de comm
de eerste keer binnen twgear na de inwerkingtreding van deze wet ¢
nadien twemarliks :

a) een statistisch verslag op waarin de informatie is verweiikhet
tweede deel van het volledig ingevulde registratiedocuimeat de
artsen haar overeenkomstig artikel 8 hebben overgezaonden

b) een verslag op waarin de toepassing van de wet wordt aangeg
en geévalueerd

) in voorkomend geval, aanbevelingen op die kunnen leidee¢ot
wetgevend initiatief en/of andere maatregelen inzake deoering
van deze wet.

Teneinde deze opdrachten te vervullen, kan de commissi
bijkomende inlichtingen inwinnen jpde diverse overheidsdiensten €
instellingen. De inlichtingen die de commissie inwinfrevertrouwe-
lijk.

Geen van deze documenten mag de identiteit vermelden
personen die genoemd worden in de dossiers die aan de commijas
overgezonden in het kader van haar controletaak zoals bépaa
artikel 8.

De commissie kan besluiten om aan universitaire onderzeakss
die een gemotiveerd verzoek daartoe doen, statistische wewverz
technische gegevens mee te delen, met uitsluiting van a&lsgons-
gegevens. 4ikan deskundigen horen.

Art. 10. De Koning stelt een administratief kader ter beschikki
van de commissie voor het uitvoeren van haar wgkielopdrachten.
De formatie en het taalkader van het administratief persbm®rden
bij koninklijk besluit vastgesteld na overleg in de Ministerraad,
voordracht van de minister bevoegd voor de Volksgezondlegidle
minister bevoegd voor déustitie.

Art. 11. De werkingskosten en de personeelskosten van de com
sie, alsook de vergoeding van haar leden, komen voor de elftetére
laste van de begroting van de minister bevoegd voor de Velkegd-
heid en voor de andere helft ten laste van de begroting vanidestar
bevoegd voor ddustitie.

Art. 12. Eenieder die, in welke hoedanigheid ooknzmedewerking
verleent aan de toepassing van deze wet, is verplicht toeigetmou-
ding van de gegevens die hem in de uitoefening van mipdracht
worden toevertrouwd en die hiermee verband houden. Ardk8lvan
het Strafwetboek is op hem van toepassing.

Art. 13. Binnen zes maanden na het indienen van het eerste ve
en, in voorkomend geval, van de aanbevelingen van de conmeni
bedoeld in artikel 9, vindt hierover een debat plaats in deg&feende
Kamers. Die termh van zes maanden wordt geschorst gedurende
periode dat de Wetgevende Kamers ontbonde¢m en/of dat er geen

Elle se prononce dans un délai de deux mois.

n Lorsque, par décision prise a la jpaté des deux tiers, la commis-
sion estime que les conditions prévues par la présente doit pas été
esespectées, elle envoie le dossier au procureur du Roiedudiu décés

du patient.

Lorsque la levée de'dnonymat fait apparaitre des faits ou des
circonstances susceptiblesaffecter lindépendance ouimpartialité
dujugement tun membre de la commission, ce membre se récusera ou
pourra étre récusé pouekamen de cette affaire par la commission.

ssieArt. 9. La commission établit dintention des Chambres législatives,
zrla premiere fois dans les deux ans tanltrée en vigueur de la présente
loi, et, par la suite, tous les deux ans

a) un rapport statistique basé sur les informations recesillans le
second volet du document'a@hregistrement que les médecins lui
remettent complété en vertu daditicle §

ev b) un rapport contenant une description et une évaluation de
I'application de la présente |oi

c) le cas échéant, des recommandations susceptibles deudiér
sur une initiative Iégislative et/ou’dutres mesures concernargxé-
cution de la présente loi.

all Pourlaccomplissement de ces missions, la commission peut fécuei
ntoutes les informations utiles auprés des diverses at¢wet institu-
tions. Les renseignements recueillis par la commissiort sonfiden-
tiels.

vanAucun de ces documents ne peut conteriddntité daucune
personne citée dans les dossiers remis a la commissios ldaadre du
contr6le prévu a’article 8.

La commission peut décider de communiquer des information
statistiqgues et purement techniques,extlusion de toutes données a
caractere personnel, aux équipes universitaires deereble qui en
feraient la demande motivée. Elle peut entendre des egpert

ng Art. 10. Le Roi met un cadre administratif a la disposition de la
commission en vue dedccomplissement de ses missions légales. Les
effectifs et le cadre linguistique du personnel administrsont fixés
opar arrété royal délibéré en Conseil des Ministres, groposition des
ministres qui ont leBanté publique et |dustice dans leurs attributions.

misArt. 11. Les frais de fonctionnement et les frais de personnel de la
commission, ainsi que la rétribution de ses membres sopuit@s par
moitié aux budgets des ministres qui ontliestice et laSanté publique
dans leurs attributions.

Art. 12. Quiconque préte son concours, en quelque qualité que ce
soit, a lapplication de la présente loi, est tenu de respecter la
confidentialité des données qui lui sont confiées damselcice de sa
mission et qui ont trait a'éxercice de celle-ci.'article 458 du Code
pénal lui est applicable.

slacArt. 13. Dans les six mois du dép6t du premier rapport et, le cas
ssechéant, des recommandations de la commission, visésticle 9, les
Chambres l|égislatives organisent un débat a cgtsiCe délai de
de&x mois est suspendu pendant la période de dissolutiorCthiesnbres
|égislatives et/ou @bsence de gouvernement ayant la confiance des

regering is die het vertrouwen heeft van de Wetgevende Kamer

Chambres législatives.
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HOOFDSTUK VI. — Bijzondere bepalingen

Art. 14. Het verzoek en de wilsverklaring bedoeld in de artikele
en 4 van deze wet hebben geen dwingende waarde.

Geen arts kan worden gedwongen euthanasie toe te passen.

Geen andere persoon kan worden gedwongen mee te werken g
toepassen van euthanasie.

Weigert de geraadpleegde arts euthanasie toe te passemaktrhj
dit de patiént of de eventuele vertrouwenspersogdaigilaten weten
waarbj hij de redenen van i weigering toelichtBerust zjn weigering
op een medische grond dan wordt die in het medisch dossierdea
patiént opgetekend.

De arts die weigert in te gaan op een euthanasieverzoek rope
verzoek van de patiént of de vertrouwenspersoon, het nmhdisssier
van de patiént meedelen aan de arts die is aangewezen dgatidet
of de vertrouwenspersoon.

Art. 15. Een persoon die ovejllt ten gevolge van euthanas
toegepast met toepassing van de voorwaarden gesteld daervilet,
wordt geacht een natuujtie dood te 7zn gestorven wat betreft de
uitvoering van de overeenkomsten waathj partj was, en met name
de verzekeringsovereenkomsten.

De bepalingen van artikel 909 van hgtrgerlik Wetboek zjn mede
van toepassing op de in artikel 3 bedoelde leden van het gggpld
team.

Art. 16. Deze wet treedt in werking ten laatste drie maanden ng
ze in hetBelgisch Statshlad is bekendgemaakt.

Kondigen deze wet af, bevelen daj met’s Lands zegel zal worder
bekleed en door heBelgisch Shatsblad zal worden bekendgemaakt.

Brussel, 28 mei 2002.

ALBERT

Van Koningswege

De Minister vanJustitie,
M. VERWILGHEN

Met's Lands zegel gezegetd

De Minister vanJustitie,
M. VERWILGHEN
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> de mort naturelle pour ce qui concerngxécution des contrats

auxquels elle était partie, en particulier les contratssdurance.
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datArt. 16. La présente loi entre en vigueur au plus tard trois mois
apres sa publication aMoniteur belge.

Promulguons la présente loi, ordonnonsejle soit revétue du sceau
de [Etat et publiée par IéMoniteur belge.
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