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Belgisch instituut voor gezondheid, analyseert, als onderdeel van haar

surveillanceopdracht, de COVID-19-gegevens die worden verzameld door een netwerk van partners.
Deze gegevens per dag kunnen eveneens gevonden worden op het interactieve dashboard Epistat

en in de open data.
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Algemene situatie: De 14-daagse incidentie van het aantal gevallen voor Belgié bedraagt
230/100 000 inwoners. De 7-daagse incidentie van het aantal ziekenhuisopnames
bedraagt 3,6/100 000 inwoners.

Aantal nieuwe gevallen: Op nationaal niveau is het aantal nieuwe gevallen toegenomen
(+79 %) voor de periode van 7 tot 13 juni ten opzichte van de voorgaande periode van 7
dagen. Voor dezelfde periode is het reproductiegetal Rt, dat berekend wordt op basis van
het aantal gediagnosticeerde gevallen, ook gestegen en is groter dan de waarde van 1
(1,398).

Testen en positiviteitsratio: In de periode van 7 tot 13 juni, is het aantal uitgevoerde
testen toegenomen, met een gemiddelde van 11 234 testen per dag. De positiviteitsratio
voor Belgié voor dezelfde periode eveneens verder toegenomen (21,7%).

Ziekenhuisopnames: In de periode van 10 tot 16 juni is het aantal nieuwe
ziekenhuisopnames verder licht gestegen ten opzichte van de voorgaande periode van 7
dagen (+20%), terwijl het aantal bezette bedden op intensieve zorgen is afgenomen voor
dezelfde periode (- 34%).

Mortaliteit: De COVID-19 mortaliteit is toegenomen in week 23. De gerapporteerde
sterfgevallen werden voornamelijk in het ziekenhuis gemeld. Tijdens week 21 was er geen
statisch significante oversterfte in Belgié.

Vaccinatie: Volgens de in Vaccinnet+ geregistreerde gegevens op 14 juni, zijn 31,8 %
van de kinderen tussen 5 en 11 jaar volledig gevaccineerd. De vaccinatiegraad voor een
boosterdosis bij personen ouder dan 18 jaar bedraagt 75,4 %. Het risico op hospitalisatie
en opname op intensieve zorgen bij mensen van 65 jaar en ouder die een boosterdosis
hebben gekregen, is gereduceerd met respectievelik 66,7 % en 50,5% (niet-
gecorrigeerde waarden) in vergelijking met mensen van dezelfde leeftijdsgroep die
volledig gevaccineerd zijn maar geen boosterdosis ontvangen hebben.

Moleculaire surveillance: Van de stalen die in de afgelopen 2 weken (van 30 mei tot
12 juni 2022) werden gesequencet in het kader van de basis-surveillance,
vertegenwoordigen Omikron-varianten BA.1/BA.1.1 0%, BA.2 47,9%, BA.2.12.1 7,3%,
BA.4 6,9%, en BA.5 37,4%.

Surveillance door huisartsen: Het gemiddelde aantal dagelijkse contacten met een
huisarts voor vermoeden van COVID-19 is in week 23 stabiel gebleven (15 contacten deze
week per 100 0000 inwoners per dag, in vergelijking met 16 contacten in de week
daarvoor). De incidentie van raadplegingen bij de huisarts voor griepachtige klachten is
ook stabiel gebleven naar 51 consulten per 100.000 inwoners per week. - Zie sectie 3.11.

Surveillance in woonzorgcentra: Op nationaal niveau vertoont de epidemiologische
situatie een stijging van de verschillende indicatoren, van zowel het aantal nieuwe gevallen
onder WZC-bewoners en onder personeelsleden, het aantal nieuwe ziekenhuisopnames
onder de bewoners en het aantal clusters. De aantallen blijven echter laag. - Zie sectie
3.8.

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 2
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2. Kerncijfers - Trends

De trends worden weergegeven op basis van vier kernindicatoren: de bevestigde gevallen,
de nieuwe door het labo bevestigde ziekenhuisopnames, de ingenomen bedden op
intensieve zorgen (1Z) en de sterfgevallen. De indicatoren zijn gebaseerd op de datum van
diagnose, overlijden of opname. De berekening en de vergelijking maakt gebruik van
gegevens op basis van periodes van 7 dagen. Gegevens voor de 7-daagse periodes worden
uitgedrukt als daggemiddelden; de evolutie geeft in % de verandering aan die tussen twee
opeenvolgende periodes van 7 dagen wordt waargenomen.

De tabellen met het aantal gevallen, uitgevoerde testen, ziekenhuisopnames en
sterfgevallen per dag zijn te vinden in het punt 6 van dit rapport.

Daggemiddelde
gedurende de

Daggemiddelde

Aantal gerapporteerde

In totaal gedurende de laatste Evolutie

patiénten voo\r/l:r?tYStctlaagzrriode periode van 7 dagen

Bevestigde COVID-19 gevallen 4187 940 1360 2 432* +79%

Opnames in het ziekenhuis 126 458*** 55,3 66,3** +20%

Sterfgevallen**** 31 856 6,6 5,6* -15%
In ziekenhuizen 21 365 5,6 53 -5%
In woonzorgcentra 10 302 1,0 0,3 -71%

*Van 7 juni 2022 tot 13 juni 2022 (gegevens van de laatste 3 dagen nog niet geconsolideerd).

**\Van 10 juni 2022 tot 16 juni 2022.

***Het aantal ziekenhuisopnames omwille van COVID-19 met een labo bevestiging op het moment van rapportering sinds 15 maart
2020. Meer gedetailleerde informatie rond het aantal ziekenhuisopnames vindt u in punt 5 in het document veelgestelde vragen.
*++*Sterfgevallen alle locaties inbegrepen.

Donderdag Donderdag

Bezetting van ziekenhuisbedden 9 juni 2022 16 juni 2022 Evolutie
Aantal ingenomen ziekenhuisbedden 891 898 +1%
Aantal ingenomen IZ bedden 71 47 -34%

De gegevens in deze tabel kunnen niet zomaar vergeleken worden met die van de vorige dag, dit omdat er een mogelijke vertraging is
bij de rapportage van gegevens en omdat kleine correcties permanent kunnen worden uitgevoerd.

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 3
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2.1. TRENDS

Hieronder worden de indicatoren getoond met het 7-daags voortschrijdend gemiddelde
(groene lijn). Dit 7-daags gemiddelde wordt gebruikt om een trend aan te tonen. Dit heeft
onder andere tot gevolg dat de curve een vloeiend verloop krijgt en dat het zogenaamde
weekendeffect wordt uitgevlakt.

Evolutie van het aantal nieuwe door het labo

Evolutie van het aantal bevestigde gevallen bevestigde opnames in het ziekenhuis
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2.2. RECENTE SITUATIE

De figuren hieronder tonen de verspreiding en de verdeling volgens leeftijd en geslacht van
het aantal COVID-19 gevallen voor de laatste 14 dagen (geconsolideerde gegevens).

Verspreiding van de bevestigde gevallen per 100 000 inwoners Aantal bevestigde gevallen tussen 31/05/22 en 13/06/22 per
tussen 31/05/22 en 13/06/22 leeftijdscategorie en geslacht per 100 000 inwoners
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Bron: Labonetwerk en nationaal testing platform.

De gebruikte doorlopende kleurenschaal voor deze kaart varieert Noot: Informatie over leeftijd en/of geslacht was niet beschikbaar
automatisch in functie van de laagste en hoogste incidenties die  voor 317 gevallen.

gerapporteerd worden in elke Belgische gemeente.

Zie punt 2.4 in het document veelgestelde vragen.

Verdeling van het aantal bevestigde gevallen en de verdubbelingstijd (of de halveringstijd)
voor Belgié, per provincie, voor het Brussels Hoofdstedelijk Gewest en voor de Duitstalige
Gemeenschap, wordt in de onderstaande tabel weergegeven.

ooz 00622 ol Versenl  erigstia  incidents pe
aantal) (dagen)* 100 000**

Belgié 9518 17 024 7 506 +79% 8 230
Antwerpen 1547 3010 1463 +95% 7 243
Brabant wallon 319 630 311 +97% 7 233
Hainaut 944 1355 411 +44% 13 171
Liege*** 534 893 359 +67% 9 129
Limburg 572 1001 429 +75% 9 179
Luxembourg 202 350 148 +73% 9 191
Namur 285 512 227 +80% 8 160
Oost-Vlaanderen 1579 3097 1518 +96% 7 305
Vlaams-Brabant 1203 2128 925 +77% 9 287
West-Vlaanderen 1119 2080 961 +86% 8 266
Brussels

Hoofdstedelijk 1061 1767 706 +67% 10 232
Gewest

Deutschsprachige
Gemeinschaft
*De verdubbelingstijd (in het oranje) is een maat voor de exponenti€le groei. Het staat voor de tijd die nodig is om het aantal
gediagnosticeerde gevallen te verdubbelen. De halveringstijd (in het groen) daarentegen staat voor de tijd die nodig is om het aantal
gediagnosticeerde gevallen te halveren.
**De noemers zijn gebaseerd op de Belgische bevolkingscijfers van 01/01/2021 gepubliceerd door STATBEL.
***De gegevens voor de Duitstalige gemeenschap zijn inbegrepen bij de gegevens voor de provincie Luik.

70 153 83 +119% 6 285

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 5
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2.3. STRATEGIE VOOR HET BEHEER VAN DE EPIDEMIE

Er werd aan de Risk Assessment Group (RAG) gevraagd om beheerniveaus voor te stellen.
Deze beheerniveaus hebben als doel een genomen politieke beslissing op het lokale of
nationale niveau te onderbouwen inzake de verstrengings- of versoepelingsmaatregelen die
toegepast worden wanneer bepaalde drempels worden bereikt en de wekelijkse evaluatie
van de epidemiologische situatie er de behoefte van onderstreept. De beslissing om
bepaalde maatregelen te nemen blijft altijd een politieke beslissing, waarbij rekening
gehouden wordt met de analyse en het advies van de RAG, maar waarbij eveneens andere
elementen als zinvol worden beschouwd. Het concept van alarmniveaus wordt dus niet
geinterpreteerd als een systematisch of deterministisch instrument, maar als een hulpmiddel
dat helpt om een politieke beslissing te nemen.

Er werden drie beheerniveaus bepaald die de verschillende betrokkenen in staat stellen om
hun acties te coodrdineren. De indicatoren en drempels die gebruikt worden voor het
risicobeheer zijn bepaald door de RAG en werden gepubliceerd in het RAG-advies van 15
december 2021.

Elke week, op woensdag, bepaalt de RAG het beheerniveau op nationaal en provinciaal
niveau, op basis van een evaluatie van de epidemiologische toestand. Deze evaluatie houdt
onder andere rekening met de volgende indicatoren: het aantal nieuwe ziekenhuisopnames,
het aandeel van het aantal bedden op intensieve zorgen (ICU) dat door bevestigde COVID-
19-patiénten bezet wordt, het aantal contacten met een huisarts voor vermoeden van
COVID-19, de 14-daagse incidentie van het aantal infecties, de Ri-waarde gebaseerd op het
aantal gevallen en de positiviteitsratio. Andere, meer specifieke, indicatoren, zoals de
werkbelasting van de huisartsen of de vaccinatiegraad kunnen eveneens worden
geanalyseerd indien nodig.

Volgens de laatste evaluatie van de epidemiologische situatie van de RAG zit Belgié op
beheersniveau 2 met een toenemende trend voor de besmettingen en de
ziekenhuisindicatoren, die verder moet opgevolgd worden.

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 6
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Onderstaande gegevens worden voorgesteld vanaf de week van 28 februari 2022, de start
van de zesde golf. Meer informatie over de afbakening van de verschillende epidemiegolven

~

vindt u in vraag veelgssteldenvragemot. document i

3.1. VERSPREIDING EN EVOLUTIE VAN DE COVID-19-GEVALLEN

Tussen 7 juni 2022 en 13 juni 2022 werden 17 024 nieuwe gevallen gediagnosticeerd. Van
de 17 024 nieuwe gevallen waren er 11 316 (66%) gemeld in Vlaanderen, 3 740 (22%) in
Wallonié, waarvan 153 gevallen in de Duitstalige Gemeenschap, en 1 767 (10%) in Brussel.
De gegevens over woonplaats waren niet beschikbaar voor 201 gevallen (1%).

Evolutie van het aantal bevestigde gevallen per gewest en per week (datum van diagnose*) vanaf week 09
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Bron: NRC, klinische laboratoria en nationaal testing platform. Gerapporteerd aan Sciensano op 16 juni 2022, 6 uur.
*Vanwege het gebruik van de datum van diagnose moeten de gegevens van de afgelopen drie dagen nog worden geconsolideerd.
Indien de datum van diagnose ontbreekt wordt de rapporteringsdatum gebruikt.

14-daagse cumulatieve incidentie per 100 000 14-daagse cumulatieve incidentie per 100 000
personen volgens leeftijd, vanaf 28/02/22 personen volgens regio, vanaf 28/02/22
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Noot: De noemers zijn gebaseerd op de Belgische bevolkingscijfers van 01/01/2021 gepubliceerd door STATBEL.

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 7
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3.2. TESTEN OP COVID-19

3.2.1. Uitgevoerde testen op COVID-19 en positiviteitsratio per provincie en
leeftijdscategorie

Gedurende de periode van 7 juni 2022 tot 13 juni 2022 werden er 78 640 testen uitgevoerd,
ofwel een dagelijks gemiddelde van 11 234 testen. De positiviteitsratio voor Belgié was
21,7% voor deze periode.

Aantal uitgevoerde diagnostische testen en positiviteitsratio, per week vanaf week 09
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Noot: Gegevens van de laatste 72 uur moeten nog geconsolideerd worden. De gegevens van andere dagen kunnen nog aangevuld
worden door retrospectief rapporterende laboratoria.

*Deze cijfers bevatten zowel de uitgevoerde PCR-testen als de antigeentesten door de klinische laboratoria.

**Deze cijfers bevatten de uitgevoerde antigeentesten door apothekers, door huisartsen en tijdens evenementen. De zelftesten zijn niet
inbegrepen.

Onderstaande tabel toont de verdeling van het aantal uitgevoerde testen, het aantal
uitgevoerde testen per 100 000 inwoners, het aantal positieve testen en de positiviteitsratio
per leeftijdscategorie voor de periode van 7 juni 2022 tot 13 juni 2022 (i.e., de laatste 7 dagen
met geconsolideerde gegevens).

Aantal testen/

Leeftijdsgroep Aantal testen 100 000 inw Aantal positieve testen % positieve testen*
0-9 3509 280 400 11,4%
10-19 3855 293 699 18,1%
20-39 20 548 709 4987 24,3%
40-64 26 233 686 7 058 26,9%
65+ 22122 992 3783 17,1%

*Voor 2373 testen was de leeftijd niet gekend.

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 8
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De

eerste grafiek hieronder geeft de positiviteitsratio weer (7-daags voortschrijdend

gemiddelde) per leeftijdscategorie vanaf 28 februari 2022. De tweede grafiek hieronder geeft

het

aantal uitgevoerde testen weer (7-daags voortschrijdend gemiddelde) per

leeftijdscategorie voor dezelfde periode.
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de gegevens van de laatste drie dagen moeten nog geconsolideerd worden

Uitgevoerde testen per leeftijdscategorie vanaf 28/02/22
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de gegevens van de laatste drie dagen moeten nog geconsolideerd worden
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Onderstaande tabel toont de verdeling van het aantal uitgevoerde testen, het aantal
positieve testen en de positiviteitsratio voor Belgi€, per provincie, voor het Brussels
Hoofdstedelijk Gewest, en voor de Duitstalige Gemeenschap, voor de periode van 7 juni
2022 tot 13 juni 2022 (de laatste 7 dagen met geconsolideerde gegevens).

Aantal testen Aantal tes_ten/ Aantal positieve % positieve

100 000 inw testen testen*
Belgié 78 640 683 17 099 21,7%
Antwerpen 13 456 717 2931 21,8%
Brabant wallon 2 636 647 607 23,0%
Hainaut 8115 603 1433 17, 7%
Liege** 5017 452 915 18,2%
Limburg 4 633 526 1025 22,1%
Luxembourg 1663 576 361 21,7%
Namur 2219 446 508 22,9%
Oost-Vlaanderen 11 768 768 3117 26,5%
Vlaams-Brabant 8201 706 2158 26,3%
West-Vlaanderen 8714 724 2 063 23,7%
Brussels
Hoofdstedelijk 10 412 853 1780 17,1%
Gewest

Deutschsprachige
Gemeinschaft
*Er werd geopteerd om de positiviteitsratio (% positieve testen) te berekenen als het totaal aantal positieve testen gedeeld door het
totaal aantal uitgevoerde testen, dit ter weerspiegeling van de feitelijk uitgevoerde testen in Belgi€. Meer gedetailleerde informatie over
de positiviteitsrat i o vi ndt u i n puveeldesteldevragenhet document @
**De gegevens voor de Duitstalige gemeenschap zijn inbegrepen bij de gegevens voor de provincie Luik.

522 668 151 28,9%

Aantal tests uitgevoerd per provincie, per 1000
inwoners gedurende de periode van 07/06/22 tot
13/06/22

Positiviteitsratio per provincie gedurende de
periode van 07/06/22 tot 13/06/22

171% 218%  265%

Positiviteitsratio

%iensano

Aantal uitgevoerde testen
per 1000 inwoners

%iensano
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https://covid-19.sciensano.be/sites/default/files/Covid19/COVID-19_FAQ_NL_final.pdf

Sinds midden juli 2021 hebben apothekers de mogelijkheid om snelle antigeentesten uit te
voeren bij burgers vanaf 6 jaar die geen COVID-19-symptomen vertonen en die een COVID-
19-certificaat nodig hebben voor een reis of evenement. Sinds 1 november 2021 kunnen
apothekers ook testen uitvoeren voor terugkerende reizigers uit een rode zone en voor
mensen die COVID-19-symptomen vertonen. De apothekers doen hier op vrijwillige basis
aan mee en rapporteren de resultaten van de uitgevoerde testen aan Sciensano. Indien de
test negatief blijkt te zijn kan een testcertificaat worden aangemaakt. Indien de test positief
blijkt te zijn, kan de contactopvolging getriggerd worden en zijn er ook andere maatregelen
mogelijk. De door de apothekers gerapporteerde gegevens worden hieronder weergeven.

Tijdens de periode van 06/06/22 tot 12/06/22 (week 23), werden er 11 141 testen uitgevoerd
door de apothekers. De positiviteitsratio voor diezelfde periode bedraagt 22,2%.

Uitgevoerde en gerapporteerde testen door de apothekers, en positiviteitsratio, per testreden en per week
vanaf week 52

Verdere informatie: https://www.info-coronavirus.be/nl/ 11
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