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NIEUWSBERICHT INFECTIEZIEKTEN 
                                                                                                         Leuven, 30 augustus 2023 

Beste CLB-directie 

Beste coördinator Draaiboek Infectieziekten 

Beste VWVJ-lid en/of JGZ-sympathisant 

Betreft: Draaiboek infectieziekten CLB (2023) – publicatie updates deel 2 
 
• Na de verspreiding van een eerste reeks geactualiseerde richtlijnen (zie nieuwsbrief 9 februari), 

zijn ook de volgende 7 geactualiseerde richtlijnen met bijhorende voorbeeldbrieven en 
stroomdiagrammen gepubliceerd. Het gaat om de infectieziekten: 
o Bof 
o Difterie 
o Hoofdluizen 
o Mollusca contagiosa 
o Rubella 
o Tinea 
o Tuberculose 

In bijlage vind je een overzichtje van de belangrijkste inhoudelijke wijzigingen.  

• Betreft hoofdluizen zijn 2 voorbeeldbrieven opgesteld om aan de scholen te bezorgen ter 
ondersteuning van het schoolbeleid rond luizen. 
o Brief ‘Afspraken rond hoofdluizen’: deze brief is bestemd voor alle ouders in het begin van 

het schooljaar of bij een nieuwe inschrijving.  
o Brief ‘Hoofdluizen in de klas’: deze brief is bedoeld om aan de klasgenoten te bezorgen 

indien er een melding is van luizen in de klas. 
o Een flyer met de nat-kam methode volgt nog. 

 
• Daarnaast is ook het hoofdstuk rond algemene hygiënische maatregelen geactualiseerd en 

opgenomen in het nieuwe draaiboek. Inhoudelijk zijn er geen majeure wijzigingen. Het gebruik 
van mondmaskers en ventilatie werden toegevoegd. Verder zijn de samenvattende fiches rond 
hygiënemaatregelen opgefrist. 
 

• Het Agentschap Zorg en Gezondheid heet voortaan Departement Zorg, deze benaming werd in 
alle richtlijnen aangepast. 
 

• Net zoals voorheen vind je alle documenten terug op de website onder volgende rubrieken: 
o ‘Wat is de richtlijn infectieziekten’ > ‘Integrale richtlijn’. Hier vind je het volledige 

draaiboek. De richtlijnen die nog niet geactualiseerd zijn vind je nog steeds in het oude 
draaiboek.  

o ‘Aan de slag met de richtlijn infectieziekten’ > ‘Info en brieven’. Hier vind je de aparte 
richtlijnen met bijhorende brieven (in Word) en stroomdiagrammen. 
 

• Ook de vragen en antwoorden in de rubriek ‘Veelgestelde vragen’ betreffende infectieziekten 
zijn volledig gereviseerd. 

Ben je coördinator infectieziekten binnen je CLB? Deel zeker deze informatie met je CLB-collega's. 

 

Met vriendelijke groeten, 

Heidi Castryck 

https://www.vwvj.be/sites/default/files/2023-02/20230209%20NB%20Nieuwe%20richtlijnen.pdf
https://www.vwvj.be/nl/wat-de-richtlijn-infectieziekten
https://www.vwvj.be/nl/aan-de-slag-met-de-richtlijn-infectieziekten
https://www.vwvj.be/nl/veelgestelde-vragen
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Bijlage: 

 Stap Oud draaiboek Nieuw draaiboek 
B

of
 

Meldingsplicht Geen meldingsplicht Wel meldingsplicht vanaf 2 gelinkte 
gevallen binnen 25 dagen 

D
if

te
ri
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Verheldering van 
de melding 

In onderling overleg Regie in handen van team 
infectieziektebestrijding  

Wering van school - wering tot 2 negatieve kweken 
- wering van nauwe 
contactpersonen 

- wering van elk verdacht geval van 
respiratoire difterie en de nauwe 
contactpersonen in afwachting van 
nasofaryngeale wisser 
- wering van cutane difterie met C. 
diphteriae in afwachting van resultaat 
keeluitstrijkje 
- wering van elke toxineproducerende C. 
diphteriae  tot minstens 48u na start 
antibiotica 

Contactopsporing Niet duidelijk gespecifieerd Nauwe contactpersonen gedefinieerd 
voor: 
- keeldragerschap toxineproducernende C. 
diphteriae 
- cutane difterie met C. diphteriae zonder 
keeldragerschap 
- toxinceproducerende C. ulcerans 

Staalname Niet duidelijk gespecifieerd Nasofaryngeale wisser bij alle nauwe 
contactpersonen en cutane wisser indien 
wondlaesies aanwezig 

H
oo

fd
lu

iz
en

 

Behandeling Pediculiden nog beschreven Pediculiden zijn van de Belgische markt 
gehaald. Enkel nat-kam-methode al dan 
niet in combinatie met middel met 
mechanische werking (type dimeticone) 
als mogelijke behandelopties. 

Hygiënische 
maatregelen 

Jassen, mutsen, sjaals in plastic 
zak of onder luizententje 
bewaren indien afstand aan de 
kapstok niet gegarandeerd. 

Overdracht via indirect contact is 
theoretisch mogelijk, maar niet 
wetenschappelijk bewezen. Hoofd-hoofd 
contact is belangrijkste transmissieroute. 
Vermijd wel het delen van mutsen, sjaals, 
haarborstels, … Gebruik van plastic zak of 
luizententjes is niet aanbevolen. 

Schoolbeleid rond 
luizen 

Apart hoofdstuk rond 
schoolbeleid hoofdluizen + 
Syllabus "Hoe kan het CLB de 
school ondersteunen bij de 
aanpak van luizen?" 

Alle informatie geïntegreerd in richtlijn 
hoofdluizen 

M
ol
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 Behandeling Zowel fysisch, topisch als 
systemische mogelijk 

Voorkeursbehandeling is met KOH 
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R
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Vaccinatie Geen vermelding Bied ook inhaalvaccinatie aan niet of 
onvolledige gevaccineerde klasgenoten 
aan 

Ti
n

ea
 

Meldingsplicht Geen meldingsplicht, vanaf 2 
gevallen van tinea binnen een 
groep overleg met team 
infectieziektebestrijding 

enkel 2 of meer gelinkte gevallen van tinea 
capitis binnen 1 maand is 
meldingsplichtig  

Wering van school Deelname aan zwem- of 
turnlessen is afgeraden 

Deelname aan zwem- en turnlessen kan 
wel, maar vermijd samen omkleden, 
vermijd nauw contact, bedek het letsel (vb 
dragen (bad)muts) 

Contactopsporing 
en staalname 

Visuele inspectie van 2 gevallen 
in 2 weken 

- Vanaf 2 gevallen van tinea capitis in 1 
maand visuele inspectie met staalname 
van verdachte letsels 
- vanaf 2 gevallen van tinea corporis in 1 
maand oproep verhoogde waakzaamheid 

Tu
b

er
cu

-
lo

se
 wering van school Wering tot 2-4  weken na start 

AB 
Wering tot 2 weken na adequate 
behandeling. Indien nog productieve hoest 
zijn 3 opeenvolgende negatieve 
sputumstalen nodig. 
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