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ARCHIEF 

PROCEDURE VOOR HUISARTSEN IN GEVAL VAN EEN 

MOGELIJK GEVAL VAN COVID-19 

Versie 31 december 2020 

 

De ontwikkeling van procedures wordt door Sciensano gecoördineerd op verzoek van de bevoegde 

autoriteiten op het gebied van preventie, gezondheidszorg, bestrijding van infectieziekten en risico-

/crisisbeheer. Deze procedures worden in de loop van de tijd bepaald en aangepast in functie van de 

evolutie van de epidemie, de wetenschappelijke kennis en ontdekkingen, de mening van experten en de 

wetenschappelijke wereld, en de beschikbare middelen. De richtlijnen vervat in deze procedures moeten 

zo goed mogelijk worden uitgevoerd in functie van de plaatselijke beperkingen. 

 

Een samenvatting van de actuele wetenschappelijke kennis is beschikbaar in een “fact sheet” die u hier 

kan vinden: 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_fact_sheet_ENG.pdf  

 

 

Belangrijkste wijzigingen: 

 Maatregelen voor reizigers uit een rode zone (31 december) 

 Gebruik van specifiek elektronisch formulier « COVID-19 : Mededeling resultaat COVID-
19 sneltest » (annexe 7) bij het gebruik van een antigeen sneltest uitgevoerd door de arts 
(10 december). 

 De quarantaine duurt maximum 10 dagen met een test op dag 7, voor iedereen (23 
november).  

 Verduidelijking richtlijnen voor COVID+ personeel / personeel na hoog-risicocontact  

 Tijdelijk stopzetten van testen van asymptomatische hoog-risico contactpersonen en 
bijgevolg verlengen van de standaard duur van de quarantaine tot 10 dagen (21 oktober-22 
november).  

 Wijzigingen in de maatregelen voor hoog-risico contacten en reizigers (duurtijd quarantaine 
en test) (1 oktober) - verduidelijkingen van die maatregelen (7 oktober)  

 Toevoegen informatie over de Coronalert smartphone applicatie (1 oktober) 

 Addendum over de interpretatie van een PCR-resultaat (14 augustus) 

 Maatregelen om bepaalde personen vrij te stellen van het dragen van maskers  (15 juli) 

 Aanpassing testing strategie contacten (08 juli) 

 Testen van alle nauwe contacten (12 juni) 

 Een antwoord op veelgestelde vragen rond contact tracing is beschikbaar op https://covid-
19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf. 
Er werden eveneens richtlijnen gepubliceerd rond het gebruik van anticoagulantia bij 
patiënten met COVID-19. (30 mei) 

 Aanpassingen van de definitie voor een mogelijk geval (15 mei) 

 Nieuwe definitie voor een mogelijk geval (4 mei) 

 Elk mogelijk geval moet getest worden (4 mei) 

 Verandering modaliteiten verplichte melding om contact tracing mogelijk te maken (4 mei) 

 Wijziging in maatregelen voor contacten (4 mei) 

 

 

 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_fact_sheet_ENG.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf
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1. Beslisboom  

 TESTEN EN ISOLEREN VAN SYMPTOMATISCHE PERSONEN 

  



  

 

 

 TESTEN EN ISOLATIE/QUARANTAINE VAN ASYMPTOMATISCHE PERSONEN 
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2. Gevalsdefinitie 

 DEFINITIE MOGELIJK GEVAL 

Een mogelijk geval van COVID-19 is een persoon met  

- minstens één van de volgende hoofdsymptomen die acuut ontstaan zijn, zonder andere duidelijke 

oorzaak : hoest; dyspnoe; thoracale pijn; acute anosmie of dysgeusie; 

OF  

- minstens twee1 van de volgende symptomen, zonder andere duidelijke oorzaak, koorts; spierpijn; 

vermoeidheid; rhinitis; keelpijn; hoofdpijn; anorexie; waterige diarree2; acute verwardheid2; plotse 

val2;  

OF 

- verergering van chronische respiratoire symptomen (COPD, astma, chronische hoest…), zonder 

andere duidelijke oorzaak. 

 DEFINITIE VAN EEN RADIOLOGISCH BEVESTIGD GEVAL  

Een radiologisch bevestigd geval is een persoon bij wie de PCR voor COVID-19 negatief is, maar bij wie 

de diagnose van COVID-19 wordt gesteld op basis van een suggestieve klinische presentatie EN een 

compatibele CT thorax. 

 DEFINITIE BEVESTIGD GEVAL 

Een bevestigd geval wordt gedefinieerd als een persoon waar de diagnose van COVID-19 infectie 

bevestigd werd door een moleculaire test3. 

3. Eerste lijn 

 ALGEMEEN 

 De huisarts is voor de bevolking een belangrijke bron van informatie in verband met gezondheid. 

Omwille van de COVID-19 pandemie wordt aan de bevolking, ook zij die geen symptomen vertonen, 

bijzondere aandacht gevraagd voor preventieve handelingen, zoals handen wassen en het dragen 

van een mondmasker op openbare plaatsen. Bespreek dit met uw patiënt. Als een patiënt 

niettemin een aandoening heeft die het dragen van een mondmasker verhindert, kan de huisarts een 

certificaat opstellen dat de patiënt vrijstelt van deze plicht. De arts oordeelt zelf op basis van een 

klinische inschatting voor welke patiënten dit geldt en welke bijkomende preventieve handelingen 

voor hen aangewezen zijn (bv. het mijden van drukke publieke plaatsen). 

 Patiënten die voldoen aan de definitie van een mogelijk geval, nemen telefonisch contact op met de 

huisarts.  

 Alle patiënten vanaf 6 jaar die voldoen aan de definitie van een mogelijk geval of nauwe contacten 

van een bevestigd geval, dienen getest te worden. Voor kinderen onder de 6 jaar is een test niet 

altijd nodig: zie procedure voor kinderen. 

 

                                                
1 Bij kinderen is enkel koorts zonder duidelijke oorzaak voldoende om de diagnose van COVID-19 te overwegen 
tijdens deze epidemie. Voor kinderen onder de 6 jaar is een test niet altijd nodig: zie procedure voor kinderen. 
2 Deze symptomen komen vaker voor bij ouderen, waar een acute infectie zich atypisch kan uiten. 
3 Moleculaire test: PCR of antigen sneltest. Behalve de twee indicaties die hier vermeld worden, moet een negatief 
resultaat van een antigen sneltest altijd bevestigd worden met een bijkomende PCR test.  

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_children_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_children_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_Case%20definition_Testing_NL.pdf
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 Personen zijn het meest besmettelijk juist voor en na het verschijnen van de symptomen. Het is 

daarom belangrijk dat patiënten zo snel mogelijk contact opnemen met hun huisarts zodat die indien 

nodig de patiënt kan isoleren. In afwachting van het resultaat van de test worden in de regel nog 

geen bijkomende maatregelen genomen. Enkel bij een sterk klinisch vermoeden van SARS-CoV-2 

(epidemiologische link en/of het vertonen van typische symptomen zoals anosmie), kan de huisarts 

beslissen om de huisgenoten en andere nauwe contacten al in quarantaine te plaatsen. 

 De patiënt zelf is ziek, voor hem kan dus een getuigschrift van arbeidsongeschiktheid opgesteld 

worden. Voor de asymptomatische personen in hetzelfde huishouden wordt indien nodig een 

getuigschrift van quarantaine4 opgemaakt (zie ook verderop en bijlage 1).  

 Alle mogelijke gevallen dienen eveneens verplicht gemeld te worden, zodat contactopvolging indien 

nodig gestart kan worden.  

 Voor de testen uitgevoerd in het laboratorium gebeurt deze verplichte melding gebeurt via een 

eFormulier 1 “COVID-19: Melding en labo-aanvraag bij vermoeden van besmetting SARS-CoV-2” 

(zie bijlage 2 voor een voorbeeld) dat geïntegreerd werd in de elektronische softwarepakketten5 voor 

huisartsen. De contactopvolging gebeurt vervolgens door een centraal call center (zie verderop). De 

contactopvolging gebeurt enkel na bevestiging van een geval met een positief laboresultaat, behalve 

indien de huisarts inschat dat het opvolgen van de contacten nodig is ondanks een negatief resultaat 

of nog voor het verkrijgen van de resultaten (zie verder 2.3.3). 

 Voor de antigeen sneltesten uitgevoerd door de arts zelf, moet het resultaat (positief of negatief) 

worden verstuurd via een specifiek elektronisch formulier: “COVID-19 : Mededeling resultaat COVID-

19 sneltest”, geïmplementeerd in de software van de huisarts. De contact-tracing wordt dan 

uitgevoerd voor positieve gevallen (zie verderop). 

 

 Bij het opvolgen van contacten kan het call center of de bedrijfsarts, schoolarts, of coördinerend arts 

van een collectiviteit (bv. asielcentrum, WZC, gevangenis) een PCR test aanraden. Deze personen 

ontvangen een SMS met een “corona test prescription code” (combinatie van 16 cijfers en letters). 

Met deze code kan de persoon in kwestie rechtstreeks een test in een testcentrum reserveren via 

een webportaal6 (ook toegankelijk via mijngezondheid.be). Het call center kan eveneens een 

“quarantaine code” per sms uitsturen, waarmee de persoon een gepersonaliseerd quarantaine-attest 

kan downloaden via https://quarantaine.info-coronavirus.be/nl/quarantaine.   

Het antwoord op veelgestelde vragen rond contact tracing kan gevonden worden op https://covid-

19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf 

 

 DE PATIËNT VEREIST EEN ZIEKENHUISOPNAME 

Indien de huisarts op basis van de telefonische anamnese oordeelt dat een ziekenhuisopname 

noodzakelijk is: 

 verwijst hij de patiënt naar het ziekenhuis; 

 verwittigt hij het ambulancepersoneel en het ziekenhuis van de komst van een “mogelijke COVID-19 

patiënt met zorgwekkende klinische toestand”; 

 vult hij het eFormulier 1 (bijlage 2) in met de (contact)gegevens van de patiënt en vermeldt aan de 

patiënt (of zijn naaste) dat het mogelijk is dat ze zullen opgebeld worden door het call center. 

                                                
4 Meer informatie hierover vindt u hier: https://www.riziv.fgov.be/nl/covid19/Paginas/medische-getuigschriften-
veranderingen-gedurende-covid19.aspx  
5 Voor meer informatie en IT ondersteuning: https://covid19lab.healthdata.be/nl/node/25 
6 Alle informatie beschikbaar via https://www.corona-tracking.info/overgang-naar-het-nieuwe-systeem/  

https://testcovid.doclr.be/#!/flow
https://quarantaine.info-coronavirus.be/nl/quarantaine
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf
https://www.riziv.fgov.be/nl/covid19/Paginas/medische-getuigschriften-veranderingen-gedurende-covid19.aspx
https://www.riziv.fgov.be/nl/covid19/Paginas/medische-getuigschriften-veranderingen-gedurende-covid19.aspx
https://covid19lab.healthdata.be/nl/node/25
https://www.corona-tracking.info/overgang-naar-het-nieuwe-systeem/
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 DE PATIËNT VERTOONT MILDE OF MATIGE SYMPTOMEN 

Indien de huisarts op basis van de telefonische anamnese oordeelt dat de patiënt voldoet aan de criteria 

van een mogelijk COVID-19 geval, dient een test en eventueel een klinisch onderzoek uitgevoerd te 

worden. Testen en klinisch onderzoek van mogelijke COVID-19 besmette patiënten wordt preferentieel 

in een test/triagepost gedaan en kan enkel in het eigen kabinet gebeuren indien aan strikte voorwaarden 

voldaan is.  

De huisarts kan de test zelf afnemen indien hij beschikt over: 

1) het juiste beschermingsmateriaal: chirurgisch masker7, overschort, spatbril en handschoenen, 

zie ook punt 4; 

2) het afnamemateriaal voor een PCR test; 

3) het eFormulier “Melding en labo-aanvraag bij vermoeden van besmetting SARS-CoV-2” (zie 

bijlage 2) of het eFormulier “COVID-19 : Mededeling resultaat COVID-19 sneltest” (zie bijlage 

7) afhankelijk van de uitgevoerde/gewenste test. 

De huisarts stuurt in het geval van een PCR test, het staal naar zijn gebruikelijk labo. Indien de patiënt 

de Coronalert app gebruikt, vult de huisarts ook de code in die door de app gegenereerd werd.    

 

Indien hij over één van deze zaken niet beschikt, of indien er lokaal afgesproken is om voor alle mogelijke 

COVID-19 patiënten via de test/triagecentra te werken, verwijst hij de patiënt door naar een 

test/triagecentrum. De huisarts vult dan een eFormulier in en genereert daarmee een code (combinatie 

van 16 cijfers en letters, de zogenaamde corona test prescription code, CTPC). Het is niet meer nodig 

in het eFormulier aan te duiden naar welk test/triagecentrum men de patiënt verwijst. Met deze code, die 

automatisch per sms naar de patiënt gestuurd wordt op het telefoonnumer dat in het eFormulier werd 

ingevuld, kan de patiënt vervolgens zelf een afspraak maken bij een test/triagecentrum via het 

webportaal6 (ook toegankelijk via mijngezondheid.be). De patiënt geeft via deze reservatietool dan zelf 

een aantal bijkomende gegevens in, zoals zijn rijksregisternummer, een mailadres om een eventueel 

quarantainecertificaat te ontvangen en de code van de Coronalert-app (als hij die gebruikt).  

 

In elk geval geeft de huisarts al de volgende informatie mee aan de patiënt: 

 om verdere verspreiding van het virus te voorkomen, moet de patiënt zich isoleren tot het resultaat 

van de test bekend is. Bij een sterk vermoeden van COVID-19 moeten ook de huisgenoten zich 

reeds in quarantaine plaatsen.  

 Indien mogelijk, dient de patiënt al na te denken over met welke personen hij de afgelopen dagen 

in contact is geweest. Het formulier in bijlage 5 kan daarbij helpen (ook beschikbaar als fysiek 

formulier in de test/triagecentra, op de website van Sciensano en op www.info-coronavirus.be).  

 Indien het vermoeden van COVID-19 bevestigd wordt, zal het call center contact opnemen met de 

patiënt en zullen ook huisgenoten en andere nauwe contacten van de patiënt gevraagd worden om 

in quarantaine te blijven en om zich te laten testen, ten vroegste op dag 7 na de dag van het laatste 

hoog-risico contact. 

                                                
7 In geval van schaarste in de context van een epidemie, mag dit gedurende 8u gedragen worden ongeacht de opeenvolging van 

interventies, onder bepaalde voorwaarden (cfr advies Hoge Gezondheidsraad 2020): 

 mag nooit aan de voorzijde aangeraakt worden; 

 moet onmiddellijk verwijderd worden zodra zichtbaar vuil; 

 mag met dat doel bijgehouden worden maar nooit in de zak; 

 mag voorlopig bewaard worden op een plaats zonder besmettingsgevaar (bijvoorbeeld in een geïndividualiseerde 
papieren omslag of in een uitwasbare gepersonaliseerde bak); 

Gezien deze uitzonderlijke situatie is de strikte toepassing van de officiële aanbevelingen inzake handhygiëne onontbeerlijk. 

https://testcovid.doclr.be/#!/flow
https://testcovid.doclr.be/#!/flow
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Elke arts met een therapeutische relatie met de patiënt kan de resultaten consulteren in de hub (CoZo, 

Vlaams Ziekenhuis Netwerk, Brussels Gezondheidsnetwerk en Réseau Santé Wallon). De patiënt kan 

zelf zijn testresultaat terugvinden via mijngezondheid.be of in de CoronAlert app (als hij/zij die gedownload 

heeft). 

 

 Bij een positief resultaat: de patiënt is een bevestigd geval 

 

1.   SYMPTOMATISCHE BEHANDELING 

o    Het off-label gebruik van medicamenten of experimentele behandeling tegen COVID-19 

is  voorbehouden voor gehospitaliseerde patiënten. Paracetamol blijft de eerste keuze 

voor behandeling van pijn en koorts, de gebruikelijke (contra-)  indicaties voor NSAIDs 

blijven geldig.    

o Richtlijnen rond het gebruik van anticoagulantia bij COVID-19 patiënten werden 

opgesteld door de Belgian Society of Thrombosis and Haemostasis en zijn beschikbaar 

op de website van Sciensano. 

o Er zijn ook richtlijnen beschikbaar voor het goed gebruik van zuurstof bij COVID-19 

patiënten na ontslag uit het ziekenhuis of verblijvend in woonzorgcentra 

 

2.  THUIS-ISOLATIE: 

o Schrijf een attest van arbeidsongeschiktheid voor 7 dagen; het huis verlaten is niet 

toegestaan. 

o Leg uit aan de patiënt dat hij het huis niet mag verlaten. 

o Overhandig de hygiënische maatregelen die de verspreiding van het virus kunnen 

vermijden (zie bijlage 6 of https://covid-

19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-

19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf) 

o  Vraag de patiënt om opnieuw telefonisch contact met u op te nemen: 

 indien de symptomen verergeren; 

 indien er nieuwe symptomen optreden; 

 op het einde van de periode van arbeidsongeschiktheid indien de symptomen 

aanhouden, om te evalueren of de thuis-isolatie kan opgeheven worden. 

o De isolatie wordt opgeheven ten vroegste 7 dagen na aanvang van de symptomen 

EN tot ten minste 3 dagen zonder koorts EN met verbetering van de 

ademhalingssymptomen. Zorgpersoneel moet bij de terugkeer naar het werk nog te 

allen tijde een chirurgisch mondmasker dragen totdat de symptomen volledig zijn 

verdwenen EN tot ten minste 14 dagen na het optreden van de symptomen. Het is NIET 

aanbevolen om een nieuwe test uit te voeren alvorens de isolatie te beëindigen. Het is 

gekend dat PCR testen nog lange tijd na de besmettelijke periode positief kunnen 

blijven8. 

 

3.  CONTACT-OPVOLGING 

o De huisgenoten van de patiënt dienen in quarantaine te worden geplaatst. Hiervoor 

maakt de huisarts of het call center een getuigschrift van quarantaine op voor de 

maximale periode van 10 dagen na de dag van het laatste risico-contact (zie bijlage 1). 

Meer info over de maatregelen voor contacten kan gevonden worden in punt 3 

“maatregelen voor asymptomatische personen” en de specifieke richtlijn 

https://epidemio.wiv-isp.be/ID/Documents/Covid19/COVID-

19_procedure_contact_NL.pdf 

o Het call center wordt automatisch op de hoogte gebracht van het test-resultaat en zal 

                                                
8 patiënten met ernstige symptomen of ernstig immuungecompromitteerd: zie richtlijnen punt 7. in 
procedure voor ziekenhuizen 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_Anticoagulation_Management_0.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_Goed_gebruik_van_O2_ziekenhuisontslag_en_zorgcentra_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_Goed_gebruik_van_O2_ziekenhuisontslag_en_zorgcentra_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf
https://epidemio.wiv-isp.be/ID/Documents/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://epidemio.wiv-isp.be/ID/Documents/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hospitals_NL.pdf
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contact opnemen met de patiënt voor het in kaart brengen van zijn nauwe contacten die 

daarna ook gecontacteerd worden.  

 

 Bij een negatief resultaat: 

o De patiënt kan weer aan het werk zodra de klinische toestand dat toelaat, er zijn geen 

verdere maatregelen nodig.  

o Indien de huisarts op basis van de klinische inschatting oordeelt dat een vals-negatief 

resultaat waarschijnlijk is (bv. aard en evolutie van de symptomen, mogelijke 

blootstelling aan bevestigd geval, geen andere meer waarschijnlijke etiologie, labo-

parameters…)  

 gelden dezelfde maatregelen rond arbeidsongeschiktheid als voor een 

bevestigd geval; 

 moet de huisarts het negatieve laboresultaat in de centrale database 

overschrijven door het invullen van eFormulier 2 “COVID-19: Aanvraag 

contactopvolging bij negatief labo-onderzoek SARS-CoV-2” (zie bijlage 3). Dit 

zorgt ervoor dat in het call center voor deze patiënt de contactopvolging 

geactiveerd wordt.   

 

 Bij  afwezigheid labo-resultaat: 

o alles moet in het werk gesteld worden om een klinische verdenking te bevestigen met 

een labo-test; 

o indien het echter onmogelijk is om een resultaat te bekomen (bv. omdat de patiënt de 

test weigert) en de huisarts heeft op basis van de kliniek een sterk vermoeden dat het 

een COVID-19 infectie betreft, dient de patiënt eveneens de maatregelen voor een 

bevestigd geval te volgen en dient de huisarts de contactopvolging te activeren door  

achtereenvolgens  

 het eFormulier “Labo-aanvraag bij vermoeden besmetting SARS-CoV-2” in te 

vullen en daar aan te duiden dat geen staal werd afgenomen (bijlage 2) 

 het afwezig laboresultaat in de centrale database te overschrijven en contact 

onderzoek te starten door eFormulier 3 in te vullen “Directe aanvraag 

contactopvolging bij zeer sterk vermoeden van besmetting COVID-19, 

onafhankelijk van het laboresultaat” in te vullen (bijlage 4). 

 HULPLIJNEN EN MEER INFO 

 Antwoord op veelgestelde vragen rond contactopvolging zijn beschikbaar in een FAQ die u hier 

kan terugvinden: https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-

19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf  

 In verband met de procedures: op de website van Sciensano bevindt zich steeds de meest 

actuele info. De belangrijkste documenten voor huisartsen zijn: 

o Procedure voor contacten : https://covid-

19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf 

o Procedure voor kinderen: https://covid-

19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_children_NL.pdf 

o Informatie voor patiënten: https://covid-19.sciensano.be/nl/covid-19-

communicatiemateriaal#accordion2 

o indien u niettemin vragen heeft over de procedures, kan u deze richten aan sbb-

covid19@sciensano.be  

 Vragen over het gebruik van / resultaten in Cyberlab: biss@memo.be of 02 223 00 00 (24/7) 

 Meer info/handleiding over het ‘valideren’ van de PCR-codes: https://www.corona-

tracking.info/wp-content/uploads/2020/05/Verification-PCR-Test-Prescription-

Gebruikershandleiding.pdf   

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ%20contact%20tracing_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_children_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_children_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/nl/covid-19-communicatiemateriaal#accordion2
https://covid-19.sciensano.be/nl/covid-19-communicatiemateriaal#accordion2
mailto:biss@memo.be
https://www.corona-tracking.info/wp-content/uploads/2020/05/Verification-PCR-Test-Prescription-Gebruikershandleiding.pdf
https://www.corona-tracking.info/wp-content/uploads/2020/05/Verification-PCR-Test-Prescription-Gebruikershandleiding.pdf
https://www.corona-tracking.info/wp-content/uploads/2020/05/Verification-PCR-Test-Prescription-Gebruikershandleiding.pdf
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 Gebruik van de elektronische formulieren in de professionele software: contacteer de helpdesk 

van uw software of uw softwareverantwoordelijke. Meer info ook op 

https://covid19lab.healthdata.be/nl/node/21 

 Het proces van contactopvolging: https://www.corona-tracking.info/ 

 Elke andere vraag rond opvolging van contacten: 0800 980 06 (elke dag van 10u-18u) 

 

 

 

4. Beleid bij asymptomatische personen 

 ALGEMEEN 

Het uitvoeren van een test bij een asymptomatische persoon dient beperkt te worden tot 

welbepaalde indicaties en moet zoveel mogelijk buiten de huisartspraktijk gehouden worden. 

De test-indicaties zijn hier terug te vinden. Uitgebreide info rond maatregelen bij hoog- en laag-risico 

contacten vindt u in de procedure contact.  

 

 Alle asymptomatische hoog-risico contacten en alle reizigers uit een rode zone moeten zo snel 

mogelijk in quarantaine geplaatst worden, voor een periode van maximaal 10 dagen, te tellen vanaf 

de dag volgend op de dag van het laatste hoog-risico contact. De quarantaine kan vroeger gestopt 

worden indien een negatief testresultaat beschikbaar is van een test die ten vroegste dag 7 na de dag 

van het laatste hoog-risico contact werd uitgevoerd.  

 Asymptomatische hoog-risico contacten en reizigers die terugkeren uit rode zones (en die volgens 

het zelfbeoordelingsformulier een hoog risico liepen), vanaf de leeftijd van 6 jaar, zullen allemaal 

uitgenodigd worden om getest te worden. De test gebeurt ten vroegste op dag 7 na de dag van 

het laatste hoog-risico contact. Ze zullen daarvoor per SMS een code toegestuurd krijgen waarmee 

ze online een afspraak voor een test kunnen maken en zich vervolgens rechtstreeks naar een 

test/triagecentrum kunnen begeven, zonder tussenkomst van de huisarts.  

 
o Indien de test positief is moet de persoon verder 7 dagen in isolatie, te tellen vanaf de datum 

van staalname (of start van symptomen). De persoon moet hiervoor de huisarts contacteren. 

 

o Indien de test negatief is wordt de quarantaine beëindigd  (dus ten vroegste 7 dagen na de 

dag van het laatste hoog-risico contact). De persoon blijft nog gedurende de gehele potentiële 

incubatietijd (dus tot 14 dagen na het laatste hoog-risico contact) extra waakzaam voor het 

ontwikkelen van nieuwe symptomen en moet zijn contacten strikt beperken (zeker met 

personen die risico lopen op een ernstig verloop van de ziekte) en de hygiënische 

maatregelen toepassen. 

 “Dag 0” is steeds de dag van het laatste hoog-risico contact. Voor personen die onder hetzelfde 

dak wonen, kan dat laatste hoog-risico contact op verschillende momenten vallen, afhankelijk van het 

gedrag van het indexgeval. Indien het indexgeval zich niet kan of wil isoleren van zijn huisgenoten 

(bv. in geval van jonge kinderen), zal het laatste hoog-risico contact pas op het einde van de 

besmettelijke periode (isolatieperiode) van het indexgeval zijn. Om een langdurige quarantaine en 

secundaire besmettingen binnen het huishouden te vermijden, is het aan te raden om ook binnen het 

huishouden de isolatieregels strikt toe te passen, zie hygiëneadvies voor de patiënt en zijn omgeving.  

 Hoog-risico contacten die symptomen ontwikkelen die bij COVID-19 kunnen passen moeten zich 

isoleren en een afspraak maken voor een test. 

https://covid19lab.healthdata.be/nl/node/21
https://www.corona-tracking.info/
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_Case%20definition_Testing_NL.pdfhttps:/covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_Case%20definition_Testing_NL.pdf.
https://epidemio.wiv-isp.be/ID/Documents/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://testcovid.doclr.be/#!/flow
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf
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 Vanaf 31 december 2020 moeten alle reizigers die terugkeren uit een rode zone9 (>48H) zichzelf 

bij terugkeer onmiddellijk in quarantaine plaatsen. Meer uitleg vindt u in de procedure voor reizigers. 

 Terugkerende reizigers uit een oranje zone worden niet langer getest, noch in quarantaine geplaatst. 

  

 Personen die minder dan twee maanden geleden een positieve PCR-test hadden voor COVID-

19 en nu geïdentificeerd werden als hoog-risico contact van een COVID-geval, moeten niet in 

quarantaine. Dit geldt enkel voor personen waarbij de infectie bevestigd werd met behulp van een 

positieve PCR test. Het is wel belangrijk op te merken dat er in de huidige wetenschappelijke literatuur 

nog veel onduidelijkheid heerst over immuniteit na een doorgemaakte infectie, bv. of er ook 

bescherming is tegen dragerschap, of iedereen antistoffen aanmaakt en hoelang de immuniteit duurt. 

 

 ZORGPROFESSIONALS 

 Na hoog-risico contact met een bevestigd geval (zie procedure contact): 

 De algemene regel is dat personen na een hoog-risico contact in quarantaine 

geplaatst en getest moeten worden worden, volgens de regels in de procedure 

contact. Dit geldt ook voor zorgprofessionals. 

 Indien de persoon asymptomatisch blijft, kan een test uitgevoerd worden op dag 7 na de 

dag van het laatste hoog-risico contact. Bij negatief resultaat kan het werk hervat 

worden. 

 Bij hoge uitzondering kan een asymptomatisch hoog-risico contact verder werken om 

de continuïteit van de zorgen te garanderen. Deze uitzondering kan enkel ingeroepen 

worden voor personeel dat noodzakelijk is om een minimale basiszorg te kunnen 

garanderen, niet voor ondersteunend personeel zoals kuispersoneel en 

keukenpersoneel. Voor personeel in ziekenhuizen wordt de beslissing steeds genomen 

in samenspraak met de directie en de dienst ziekenhuishygiëne/coördinerend raadgever 

arts, voor gezondheidspersoneel in 1e lijn dient afgestemd worden met de 1e 

lijnszone/wachtkring. Deze uitzondering geldt enkel voor preventieve quarantaine, niet 

voor isolatie na een positieve test (zie verder). 

 

 Na een positieve test bij een zorgprofessional die zelf asymptomatisch is: 

 De regel is dat er 7 dagen strikte thuisisolatie moeten volgen, te tellen vanaf de datum 

van staalname. 

 Bij hoge uitzondering, maar enkel als alle andere maatregelen om een eventueel 

personeelstekort op te vangen al genomen zijn, kan gevraagd worden om te komen 

werken. Er moet dan aan de volgende voorwaarden voldaan zijn: 

o Deze uitzondering kan enkel ingeroepen worden voor personeel dat noodzakelijk is 

om een minimale basiszorg te kunnen garanderen. Voor ondersteunend personeel 

zoals kuispersoneel en keukenpersoneel kan deze uitzondering niet ingeroepen 

worden. 

o De beslissing wordt altijd genomen in samenspraak met de directie en de dienst 

ziekenhuishygiëne of coördinerend raadgevend arts. Voor de 1e lijn dient afgestemd 

te worden met de 1e lijnszone/wachtkring.  

o Deze personeelsleden mogen enkel ingezet worden voor de zorg van COVID-19 

patiënten in een COVID-19 eenheid. 

o Personeelsleden kunnen nooit verplicht worden om tijdens hun isolatieperiode te 

werken. 

o Contact met andere personen en collega’s moet vermeden worden. De COVID-

positieve werknemers gebruiken indien mogelijk een aparte ingang, aparte 

                                                
9 Uitzonderingen bv voor professionele reizen vindt u hier : https://www.info-coronavirus.be/nl/news/occ-30-12/  

 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ_travel_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf
https://www.info-coronavirus.be/nl/news/occ-30-12/


12 

  

 

kleedkamer, aparte ontspanningsruimten, eigen vervoer (geen openbaar vervoer) 

enz. 

 Daarenboven is het inzetten van COVID-positieve asymptomatische personeelsleden 

tijdens de isolatieperiode NOOIT toegestaan in de volgende omstandigheden: 

o Het testresultaat toont een hoge virale lading/ lage ct-waarde (≤ 25)  

o Het personeelslid testte positief met een rapid antigen test 

o Het personeelslid voelt zich angstig/oncomfortabel bij de gedachte te moeten 

werken tijdens de isolatieperiode 

o Het personeelslid wordt ingezet op een niet-COVID afdeling 

 

5. Voorzorgsmaatregelen voor de huisarts 

 BIJ HET KLINISCH ONDERZOEK 

Als u in fysiek contact komt met een mogelijke COVID-19 patiënt, tijdens de consultatie/het 

huisbezoek: 

1. Geef de patiënt een chirurgisch mondmasker (het virus verspreidt zich hoofdzakelijk via 

druppelinfectie over 

+- 1,5 m). 

2. Draag een chirurgisch mondmasker10, overschort, spatbril en handschoenen tijdens het klinisch 

onderzoek. 

3. Was na de raadpleging uw handen met zeep of gebruik handalcohol. 

4. Ontsmet uw stethoscoop en ander medisch materiaal dat mogelijks in contact gekomen is met 

de patiënt. 

5. Ontsmet oppervlakken (van onderzoekstafel, deurklinken, bureau…) met het 

ontsmettingsmiddel dat u gewoonlijk gebruikt (het coronavirus wordt geïnactiveerd door zeep 

en bijna alle gebruikelijke ontsmettingsmiddelen). 

 

N.B. Problemen rond bevoorrading van beschermingsmiddelen en ander medisch materiaal kunnen 

gemeld worden via  https://apps.digital.belgium.be/forms/show_/covid/request/latest?lng=nl.  

 

 ALGEMENE OVERWEGINGEN 

Net als elke andere persoon kan ook de arts zelf besmet worden met COVID-19. Hij moet ten allen tijde 

extra aandacht besteden aan de algemene hygiënische maatregelen en op het eventuele verschijnen 

van symptomen suggestief voor COVID-19.  

Indien zich symptomen ontwikkelen dient een test afgenomen te worden.   

Het is aangeraden dat de huisarts bij elk klinisch onderzoek van patiënten zonder COVID-symptomen een 

mondmasker draagt. Dit is bij voorkeur een chirurgisch mondmasker maar kan vervangen worden door  

een mondmasker van textiel indien geen chirurgische maskers voorradig zijn.  

 

Algemene informatie over de organisatie van de praktijk, is te vinden in https://covid-

19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID19_procedure_out%20patients_NL.pdf 

 

 

                                                
10 Kan in epidemische omstandigheden 8 uur worden gedragen (zie advies van de Hoge Gezondheidsraad 2020) 

https://apps.digital.belgium.be/forms/show_/covid/request/latest?lng=nl
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID19_procedure_out%20patients_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID19_procedure_out%20patients_NL.pdf
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6. Verdere overwegingen 
 De uitgebreide teststrategie en het toenemende aantal asymptomatische personen dat wordt getest, 

bv. pre-operatief of voor een reis, leiden soms tot problemen bij interpretatie van een zwak-positief 

PCR-resultaat. Het is gekend uit de literatuur dat patiënten soms (zeer) lange tijd positief kunnen 

testen zonder dat ze besmettelijk zijn. Onderstaande criteria hebben tot doel om microbiologen en 

clinici te helpen bij de interpretatie van een zwak-positief PCR resultaat. Ze zijn geen vervanging van 

de indicaties voor testen en de geldende procedures: personen die reeds gediagnosticeerd werden 

met een positieve PCR dienen in het algemeen niet hertest te worden in de daaropvolgende 8 weken. 

 

 Een positief PCR testresultaat kan in de praktijk als oude infectie beschouwd worden (en de 

patiënt dus als niet-infectieus) indien alle 4 onderstaande criteria vervuld waren op het moment 

van staalname:  

1. de persoon vertoonde geen COVID-symptomen gedurende minstens 1 week. Indien er tevoren 

ernstige symptomen waren, moet de start daarvan minstens 4 weken geleden zijn;  

2. de persoon had geen contact met een bevestigd positief geval in de afgelopen 3 weken (2 

weken incubatie + 1 week infectieuze periode);  

3. het PCR-resultaat toonde een lage virale RNA-belasting (bvb. hoge Ct-waarde, <100.000 RNA-

kopieën/ml, …)11  

4. er was een eerdere positieve PCR-test, minstens 1 week voor de staalname, of een gekende 

positieve serologie. 

 

 RISICOGROEPEN voor een ernstig verloop van COVID-19: u vindt aanbevelingen voor volwassenen 

hier en voor kinderen hier  

 

7. Praktische richtlijnen bij het vaststellen van 

een overlijden 
 

 Uitgebreide info is beschikbaar in een aparte procedure: https://covid-

19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_deaths_NL.pdf 

 Bij het overlijden van een mogelijk of bevestigd geval van COVID-19 moet de arts op het 

overlijdensattest (Model IIIC of IIID) op strook A bij rubriek ‘bezwaar tegen schenking lichaam (2)’ “ja” 

aankruisen (zie voorbeeldformulier hieronder). Kisting in een hermetische doodskist is niet 

noodzakelijk. 

 Op de strook A moet gespecifieerd worden dat het gaat om een (mogelijk) overlijden aan COVID-19 

(zie voorbeeldformulier hieronder). 

 

 

 

 

 

  

 

 

  

                                                
11 Zie voor meer info: https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID19-PCR_INTERPRETATION_NL.pdf 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_measures-for-high-risk-groups_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/Risicogroepen%20pediatrie%20NL%20FINAL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_deaths_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_deaths_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID19-PCR_INTERPRETATION_NL.pdf
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WELKE GEVALLEN MOETEN GEMELD WORDEN 

De verplichte melding van alle verdachte gevallen gebeurt via het eFormulier Huisartsen 

moeten ENKEL nog volgende gevallen melden: 

 overlijdens veroorzaakt door mogelijke of bevestigde COVID-19 buiten het 

ziekenhuis of woonzorgcentrum  

 clusters van bevestigde COVID-19 in residentiële collectiviteiten (gevangenis, 

opvangcentrum…), uitgezonderd woonzorgcentra die reeds over hun eigen 

surveillance-systeem beschikken. 

 In Vlaanderen: alle clusters (≥2 besmettingen in een groep binnen 14d) via het 

webformulier of de mspoc van de zorgraad 

 

8. Contactgegevens dienst 
Infectieziektebestrijding van uw regio 

De huisarts contacteert de dienst infectieziektebestrijding indien hij vragen heeft, er zich een bijzondere 

situatie voordoet of voor de verplichte meldingen (cf. kader hieronder). 

 VLAANDEREN: 

Binnen de kantooruren: www.zorg-en-gezondheid.be/contact-infectieziektebestrijding-en- 

vaccinatie 

- Antwerpen: 03/224.62.06 

- Limburg: 011/74.22.42 

- Oost-Vlaanderen: 09/276.13.70 

- Vlaams-Brabant: 016/66 63 53 

- West-Vlaanderen: 050/24.79.15  

Buiten de kantooruren: 02/512.93.89 

Infectieziektebestrijding@vlaanderen.be 

Webform voor het registeren van clusters in Vlaanderen:  

https://www.zorg-en-gezondheid.be/bron-en-clusteronderzoek  

 BRUSSEL HOOFDSTEDELIJK GEWEST – RÉGION DE BRUXELLES-CAPITALE: 

02 552 01 91 

COVID-hyg@ccc.brussels 

Interface Matra –Bru: https://www.wiv-isp.be/matra/bru/connexion.aspx 

 WALLONIË (AVIQ) EN DUITSTALIGE GEMEENSCHAP : 

071/337.777 

surveillance.sante@aviq.be 

https://www.aviq.be/coronavirus-professionnels.html 

o Meld de mogelijke en bevestigde gevallen van COVID-19 (inclusief overlijdens 

veroorzaakt door een mogelijke of bevestigde COVID-19 infectie) van bewoners en 

personeelsleden van door AVIQ erkende residentiële collectiviteiten via de online 

toepassing: https://portail-plasma.aviq.be 

o Overlijdens door COVID-19 buiten de ziekenhuizen of door AVIQ erkende residentiële 

collectiviteiten dienen gemeld te worden op de MATRA interface: 

https://www.wiv-isp.be/matra/CF/aviq_covid.aspx 

 

http://www.zorg-en-gezondheid.be/contact-infectieziektebestrijding-en-vaccinatie
http://www.zorg-en-gezondheid.be/contact-infectieziektebestrijding-en-vaccinatie
mailto:Infectieziektebestrijding@vlaanderen.be
https://www.zorg-en-gezondheid.be/bron-en-clusteronderzoek
mailto:COVID-hyg@ccc.brussels
https://www.wiv-isp.be/matra/bru/connexion.aspx
mailto:surveillance.sante@aviq.be
https://www.aviq.be/coronavirus-professionnels.html
https://portail-plasma.aviq.be/
https://www.wiv-isp.be/matra/CF/aviq_covid.aspx
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9. Samenvatting 
A) Patiënt vereist ziekenhuisopname  
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B) Patiënt met milde of matige klachten 
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10. Schema Call Center (voor meer info: zie procedure contact) 
 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_contact_NL.pdf


 

 

  

BIJLAGE 1: Getuigschrift van quarantaine en 

arbeidsongeschiktheid  
 

 
 

 

 

 



 

 

 
  



 

 

 

BIJLAGE 2: eFormulier “Melding en labo-aanvraag bij 

vermoeden van besmetting SARS-CoV-2” 



 

 

 
 

 

  



 

 

BIJLAGE 3: eFormulier 2: “Aanvraag contactopvolging bij 

negatief testresultaat” 
 

 



 

 

 
  



 

 

BIJLAGE 4: eFormulier 3: “Directe aanvraag 

contactopvolging bij zeer sterk vermoeden van 

besmetting COVID-19, onafhankelijk van het 

testresultaat” 
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BIJLAGE 5: Formulier oplijsting contacten  
 

 

 

 

 

 

Lijst met contacten in verband met besmetting met het coronavirus (Covid-19) 

 

Een lijst maken van de personen waarmee u de laatste dagen contact had, is niet altijd gemakkelijk.  

Dat heeft in de eerste plaats met de tijd te maken. Hoe verder u in het verleden terug gaat, hoe lastiger het is om zich alles te herinneren. Ga dus volgens een 

plan te werk. Begin bij “vandaag”. Dat is waarschijnlijk de dag dat een test bij u afgenomen is. Begin bij de ochtend, dan de namiddag en dan de avond.  

Hebt u contacten waarvan u liever niet wil dat iemand ze kent? Weet dat de persoon die u zal bellen vanuit het “Covid-19 Contact Tracing Team call center” tot 

geheimhouding verplicht is: uw naam, uw lijst met contacten en andere informatie die u geeft voor dit contactonderzoek  blijven strikt vertrouwelijk en zullen 

nooit gedeeld worden met de politie, gezins- en familieleden of huisgenoten,  werkgever of school… Het contactonderzoek wordt ook op geen enkele manier 

gebruikt om te controleren of u zich aan de COVID-19-maatregelen van de overheid hebt gehouden. We gebruiken de informatie uit het contactonderzoek 

enkel en alleen om uw contactpersonen advies te geven over wat ze moeten doen om te vermijden dat ze de ziekte verspreiden. Ook aan uw contactpersonen 

zeggen we uw naam niet, u blijft anoniem.   

Denk aan verschillende types contact. Sommige contacten zal u zich gemakkelijk herinneren, anderen schieten u mogelijk later te binnen en dat is geen 

probleem.  

- Mensen die met u samen wonen zoals uw gezinsleden of huisgenoten 

- Uw lief of partner die niet met u onder 1 dak woont 

- Uw klasgenoten, naaste collega’s of andere personen die eenzelfde ruimte met u deelden 

- Personen met wie u zich samen hebt verplaatst in een auto, bus, vliegtuig … 

- Personen met wie u om een andere redenen samen was 

- … 

Lijst in de volgende tabellen uw contacten op tot en met twee dagen voor u zich ziek begon te voelen of ziekteklachten kreeg hebt gevoeld zoals hoest, koorts, 

kortademigheid, grieperig gevoel …. 

U hebt net een Corona-test gehad. We beseffen dat het zeker onder deze omstandigheden voor u niet eenvoudig is om na te denken over met wie u contact 

had en ook niet om die op te lijsten. We willen u van harte bedanken dat u hier aan meewerkt en ons zo helpt om de verdere verspreiding van de ziekte tegen 

te houden in uw buurt en gemeente, in Vlaanderen en België. 

 

Uw huisarts en het Covid-19 Contact Tracing Team. 
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DAG VAN de Coronatest: 

Naam  Voornaam Telefoon H
u

is
g

e
n

o
te

n
 

L
ie

f / p
a
rtn

e
r n

ie
t 

s
a

m
e

n
w

o
n
e

n
d
 

k
la

s
g
e

n
o

te
n
 

c
o

lle
g
a

 

Z
e
lfd

e
 

tra
n
s
p

o
rtm

id
d
e

l 

(a
u
to

, b
u
s
, v

lie
g
tu

ig
,.. 

g
e
d

e
e

ld
) 

Ander 

contact 

Contact 

op een 

afstand 

kleiner 

dan 1,5 

meter? 

Contact 

duurde 

langer 

dan 15 

minuten? 

Was er lichamelijk 

contact? 

Werkt de 

persoon in de 

zorg als 

verpleegkundi

ge, 

verzorgende, 

arts, 

kinesist,… 

J/

N 

J/N J/

N 

J/

N 

J/N  Ja / 

Neen 

Ja / 

Neen 

Ja / Neen Ja / Neen 

             

             

 water            

             

             

             

             
 

Dag VOOR DE AFNAME van de Coronatest: 

Naam  Voornaam Telefoon H
u

is
g

e
n

o
te

n
 

L
ie

f / p
a
rtn

e
r n

ie
t 

s
a

m
e

n
w

o
n
e

n
d
 

k
la

s
g
e

n
o

te
n
 

c
o

lle
g
a

 

Z
e
lfd

e
 

tra
n
s
p

o
rtm

id
d
e

l 

(a
u
to

, b
u
s
, v

lie
g
tu

ig
,.. 

g
e
d

e
e

ld
) 

Ander 

contact 

Contact 

op een 

afstand 

kleiner 

dan 1,5 

meter? 

Contact 

duurde 

langer 

dan 15 

minuten? 

Was er lichamelijk 

contact? 

Werkt de 

persoon in de 

zorg als 

verpleegkundi

ge, 

verzorgende, 

arts, 

kinesist,… 

J/

N 

J/N J/

N 

J/

N 

J/N  Ja / 

Neen 

Ja / 

Neen 

Ja / Neen Ja / Neen 
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TWEE DAGEN VOOR de Corona testafname: 

Naam  Voornaam Telefoon Type contact? Contact op een 

afstand kleiner 

dan 1,5 meter? 

Contact 

duurde langer 

dan 15 

minuten? 

Was er 

lichamelijk 

contact? 

Werkt de persoon in de 

zorg als verpleegkundige, 

verzorgende, arts, 

kinesist,… 

(zie uitleg 

hierboven) 

Ja / Neen Ja / Neen Ja / Neen Ja / Neen 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

 

….. DAGEN VOOR de Corona testafname: 

Naam  voornaam telefoon Type contact? Contact op een 

afstand kleiner 

dan  1,5 meter? 

Contact 

duurde langer 

dan 15 

minuten? 

Was er 

lichamelijk 

contact? 

Werkt in de zorg als 

verpleegkundige, 

verzorgende, arts, 

kinesist,… 
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(zie uitleg 

hierboven) 

Ja / Neen Ja / Neen Ja / Neen Ja / Neen 

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        

        



 

 

 

BIJLAGE 6: Advies voor de patiënt en zijn contacten 
 

 

Hygiëneadvies voor de patiënt met symptomen van COVID-19 die thuis geïsoleerd is: 

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-

19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf 

 

Hygiëneadvies voor asymptomatische hoog-risico contacten van een patiënt met COVID-19:  

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-

19_procedure_hygiene_highriskcontact_NL.pdf 

 

Hygiëneadvies voor asymptomatische laag-risico contacten van een patiënt met COVID-19:  

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_lowriskcontact_NL.pdf 

  

https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_case%20%26houshold_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_highriskcontact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_highriskcontact_NL.pdf
https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_procedure_hygiene_lowriskcontact_NL.pdf


 

 

 

 

BIJLAGE 7: eFormulier COVID-19 : Mededeling resultaat 
COVID-19 sneltest 

 

 



 

 

 


