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NIEUWSBERICHT INFECTIEZIEKTEN 
                                                                                                 Leuven, 22 maart 2023 

Beste CLB-directie 

Beste coördinator Draaiboek Infectieziekten 

Beste VWVJ-lid en/of JGZ-sympathisant 

 

Graag kondigen we  je de publicatie aan van de nieuwe richtlijn voor scabiës! Meteen delen we ook 

reeds een update mee van de recente richtlijn voor scarlatina en invasieve GAS infecties. 

Richtlijn Scabiës (maart 2023) 
Domus Medica ontwikkelt momenteel in opdracht van het Vlaams Agentschap Zorg en Gezondheid, 

en in samenwerking met UGent en WOREL (Werkgroep Ontwikkeling Richtlijnen Eerste Lijn) een 

behandelrichtlijn over scabiës. Deze zou eind dit kalenderjaar gepubliceerd worden.   

Omdat de geactualiseerde richtlijn voor CLB consistente aanpassingen inhoudt, is gekozen om deze 

(in afwachting van een eventuele aanpassing ikv de behandeling voor scabiës) al te publiceren. 

Eenmaal de behandelrichtlijn finaal is, zal de richtlijn voor CLB hier dan ook aan aangepast worden.  

Hieronder vind je de belangrijkste wijzigingen in de richtlijn voor CLB ten opzichte van de vorige 

richtlijn. 

Meldingsplicht  

• Bij één geval van gewone scabiës is het niet meer nodig om het team infectieziektebestrijding 

van de provincie te contacteren. 

• De meldingsplicht geldt nog steeds vanaf 2 gelinkte gevallen binnen 6 weken. Gelinkt wil zeggen 

dat de besmetting vermoedelijk op school heeft plaatsgevonden. Dit geldt dus niet voor kinderen 

uit hetzelfde gezin.  

Wering van school 

• Een kind met scabiës mag nog naar school komen ook als de behandeling nog niet is afgerond. 

Het is wel essentieel dat het kind behandeld wordt.  

• Duiding: 

• Het is heel belangrijk dat de behandeling maar ook de hygiënische maatregelen grondig 

kunnen gebeuren en alle gezinsleden gelijktijdig kunnen behandeld worden. Om 

organisatorische redenen binnen het gezin kan het bijvoorbeeld zijn dat dit pas op vrijdag 

haalbaar is. 

https://www.vwvj.be/nl/scabies
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• Voor besmetting moet er intensief, d.w.z. minstens 15 minuten aaneensluitend, huidcontact 

zijn. 

• Scabiës is heel vervelend, maar niet levensbedreigend. Een kind weren van school is niet in 

verhouding tot de ernst van de aandoening. 

Klassikaal onderzoek 

• Er is geen klassikaal onderzoek naar verdachte letsels meer nodig.  

• Duiding: Een klassikaal onderzoek is een momentopname. De incubatietijd duurt 2 tot 6 weken 

(maximaal 1 tot 10 weken). Kan dus eerder vals gevoel van veiligheid geven. In de plaats worden 

ouders opgeroepen waakzaam te zijn op verdachte letsels. 

Contactopsporing 

• De nauwe contactpersonen worden per brief opgeroepen tot verhoogde waakzaamheid.  

• De huishoudcontacten en vergelijkbare contactpersonen moeten preventief behandeld 

worden. 

Gewone scabiës 
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Medeleerlingen van een indexleerling in de kleuterklas of klas met vergelijkbaar 
ontwikkelingsniveau 

Leerlingen die (verkleed)kleding hebben gedeeld met de indexleerling 

Personeelsleden of medeleerlingen die de indexleerling lichamelijk verzorgen 

Leerlingen en personeelsleden die ook samen gelogeerd hebben (vb bosklassen, 
zeeklassen, …) maar geen kamergenoten of beste vriend(inn)en waren van de 
indexleerling 

Onafscheidelijke speelkameraadjes; kinderen die 15 minuten aaneensluitend 
huidcontacten hadden  

Klasgenoten en klasleerkracht(en) indien er 2 of meer gelinkte gevallen zijn in de 
klas in 6 weken 

H
ui

sh
ou

dc
on

ta
ct

en
 e

n 
ve

rg
el

ijk
ba

re
 

co
nt

ac
tp

er
so

ne
n 

Kleuters die op school slapen en lakens deelden met de indexleerling tijdens de 
besmettelijke periode 

Leerlingen die samen gelogeerd hebben (intensief gebruik van elkaars handdoeken, 
beddengoed,… tijdens bosklassen, zeeklassen, internaat…) in de periode waarin de 
indexleerling besmettelijk was.  

• Eén geval ->  enkel de kamergenoten en beste vriend(inn)en 
• Twee of meer gevallen in 6 weken -> de hele klas/groep 
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Hygiënische maatregelen 

In de nieuwe richtlijn worden de hygiënische maatregelen niet meer uitvoerig beschreven,  maar er 

wordt verwezen naar de website van Agentschap Zorg en Gezondheid. Op die manier beschik je 

steeds over de actuele aanbevolen maatregelen. Het is de bedoeling om bij elk geval van scabiës 

samen met de school te kijken welke hygiënische maatregelen bij hen van toepassing zijn. 

Behandeling  

Ook hiervoor wordt verwezen naar de website van Agentschap Zorg en Gezondheid. 

 

Richtlijn Scarlatina en invasieve GAS infecties (update 
maart 2023) 
Er is een kleine bijsturing van de recent vernieuwde richtlijn Scarlatina en invasieve GAS infecties.  

Bij epidemische verheffing van scarlatina werd in de brief gevraagd aan de huisarts om een 

keelwisser af te nemen en deze te laten doorsturen naar het referentielaboratorium. Dit valt weg.  

De oproep om te behandelen met perorale antibiotica blijft behouden. 

 

Ben je coördinator voor het Draaiboek Infectieziekten in je CLB? Aarzel niet deze informatie te delen 

met je collega’s binnen je CLB. Alvast dank! 

 

Hartelijke groet, 

Heidi Castryck 

https://www.vwvj.be/nl/scarlatina-en-andere-groep-streptokokkeninfecties
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