


Update covid op 
school 

Januari 2022 

13 januari: vragen webinar zie slide 



Wat vandaag? 

1. Hoe houden we gezondheidszorg overeind? 
 -> Viruscirculatie beperken 

• Omikron: stand van zaken 
• Covid maatregelen in onderwijs 
• Kinderen en vaccinatie 

2. Hoe houden we ontwikkelingskansen leerlingen optimaal 
ondanks dat mentale gezondheid chronisch onder druk 
staat? 

• Mentale weerslag: stand van zaken 
• Van kwetsbaar naar weerbaar: team veerkracht 

 
 

 



Cijfers CLB’s december 2021 

 
 

 



Omikron: stand van zaken 



Welke vragen willen we 
beantwoorden? 
⁃ Waarin verschilt omikron met de delta variant?  

⁃ Wat betekent dat voor de epidemie?  

⁃ Wat betekent dat voor het aantal besmettingen?  

⁃ Wat betekent dat voor de ziekenhuizen?  

⁃ Waarom is een versnelde booster vaccin nu wel van 
belang?  



Waarin verschilt Omikron van de 
delta variant? 
• 32 mutaties, geput uit de beste ‘overlevingskansen’ van zijn 

voorgangers 
• omzeilt bestaande immuniteit 
• veel besmettelijker 
• minder ernstig ziekmakend (IC ↘) 
• meer kinderen ziek 
• ontwrichting maatschappij dreigt door grote aantallen milde 

zieken 
→ 25% tot 30% ziekteverzuim volgende 2 maanden ondanks 
booster en vaccinatie : overbelasting eerste lijn 
→ zonder booster en zonder vaccinatie: bijkomend veel meer 
ziekenhuisopnames en overbelasting ziekenhuizen 
 



Omicron 

⁃ 111 

Dr. Harrie Dewitte 

32  Nieuwe 
Spikes = 32  
Nieuwe 
sleutels  

Antistoffen= blokkeren veel minder  
de sleutels van het virus 

Omikron virus 

  

  



Dr. Harrie Dewitte 

delta 
Omikron 

wuhan 

Beta 

Snelheid van de Omikron epidemie 
vergeleken met delta 



Dr. Harrie Dewitte 

• Geeft na 6-10 dagen al 25x hogere antistof titers 

• Bij 60 plussers waren er  
• 11 keer minder infecties 

• 93% lager risico op hospitalisatie 

• 92% lager risico op ernstige covid 

• 81% lager risico op Covid overlijden 

 

 

Wat doet een boost  (3° dosis)?  



Wat doet een boost  (3° dosis)?  

Volledig gevaccineerd 
 

 

Plus booster 

Dr. Harrie Dewitte 



Covidmaatregelen in 
onderwijs 



Waarom aanpassingen 
covidmaatregelen? 
• Overleg met Domus Medica en Pediatric Task Force en CLB’s -> 

Omikron niet beheersbaar met vorige maatregelen. 
• Testbeleid = de facto schoolsluiting 
• Enkel thuis bij symptomen -> rest van maatschappij op slot (niet 

weerhouden) 

• Realiteit: moeilijke periode wegens ziekte 25%-30% in 
combinatie met noodremprocedure 

• Klassluitingen 
• Schoolsluitingen 

• Economisch belang > epidemische opvolging. 

• Veel verwarring 

 
 

 



Recente informatiebronnen 

⁃ Algemene richtlijnen onderwijs jan 2022 

⁃ FAQ’s ouders 

⁃ FAQ’s scholen 

⁃ Quarantaine strategie januari 2022 

 

https://onderwijs.vlaanderen.be/nl/coronavirus/coronavirus-2021-2022/coronamaatregelen-schooljaar-2021-2022
https://www.onderwijs.vlaanderen.be/nl/veelgestelde-vragen-coronamaatregelen
https://www.onderwijs.vlaanderen.be/nl/coronamaatregelen-informatie-voor-scholen?utm_source=Klasse+-+Nieuwsbrieven&utm_campaign=8d03bca318-Klasse_schooldirect_2020_02_28_Extra_COPY_01&utm_medium=email&utm_term=0_b661ff641f-8d03bca318-418683789
https://onderwijs.vlaanderen.be/nl/nieuws/update-corona-gewijzigde-test-en-quarantainestrategie


Huidige corona maatregelen 
algemeen 



Huidige corona maatregelen: algemeen 

• Zieke leerlingen moeten thuis blijven 

• Bewezen besmetting aantoonbaar < 150 dagen geleden aantoonbaar door 
• herstelcertificaat na positieve PCR test 
• snelle antigeentest zorgprofessional 

• LRC = 10 dagen contact met risicopersonen vermijden 

• HRC buiten school en buiten gezin:  
• de leerling >12 jaar volgt de regel van de maatschappij en blijft HRC 
• De leerling < 12 jaar: kind wordt beschouwd als LRC  

• Bij besmetting:  
• na 7 dagen uit isolatie indien 3 dagen koortsvrij en verbetering symptomen  
• plus 3 dagen ‘voorzichtigheid’  

• Geen CT voor bussen, enkel in klassen 

• Concreet in de praktijk: 
• 1 index : LRC brief 
• 2 of meer indexen: HRC brief 

 



Huidige corona maatregelen: wat is 
een ‘zieke leerling’? 

Symptomen op school -> zelfevaluatietool invullen 
⁃ Koorts (38,0°C en hoger) tenzij de oorzaak van de koorts gekend is, 

zoals bijvoorbeeld na vaccinatie.  
⁃ Hoesten of problemen met ademhalen. Als de leerling gekend is 

met deze klachten, kan hij/zij wel naar school tenzij de symptomen 
plots verergeren;  

⁃ Verkoudheid EN de leerling voelt zich ziek (denk aan spierpijn; 
vermoeidheid; keelpijn; hoofdpijn; geen eetlust); 

⁃ Niet goed meer kunnen ruiken of proeven.  

Leerlingen met enkel klachten van een verkoudheid mogen 
naar school als ze zich niet ziek voelen. Verkoudheid = Snot 
in/uit de neus (kleur maakt niet uit), eventueel met niezen of 
een kuchje.  

 

https://sat.info-coronavirus.be/nl/formulier/sat


Huidige corona maatregelen: wat 
betekent ‘voorzichtigheid’  
⁃ Individuele preventieve voorzorgsmaatregelen bij HRC en vervroegd uit Q of 

uit isolatie na 7dagen = ‘voorzichtigheid’ 
⁃ PPF2 masker 
⁃ geen contact met personen met een verhoogd risico op ernstige ziekte,  
⁃ mondmasker dragen in binnenruimtes buiten de eigen woning  
⁃ geen activiteiten waarbij het dragen van een mondmasker niet mogelijk is (bv 

restaurantbezoek). 

⁃ Collectieve algemene preventieve maatregelen  
⁃ CO2meting 

⁃ > 900 ppm: extra ventileren/verluchten 
⁃ > 1200 ppm: lokaal verlaten 

⁃ Ventilatie en verluchting 
⁃ Afstand bewaren 
⁃ Handhygiëne 

⁃ Testbeleid: PCR keel > neus, zelftest keel>neus 

⁃ Extra: zelftest aanbevolen op zondagavond 

 



Huidige corona maatregelen BaO 

• HRC binnen het gezin (ouder en/of broer/zus is positief): cfr. 
vaccinatiestatus minst gevaccineerde ouder 

• Basisonderwijs: (kleuter en lager) in 1 week (= laatste 
7dagen) tijd besmettelijk op school 

• LRC zowel kleuter als lager bij besmetting < 4 leerlingen + 
leerkracht 

• HRC of noodremprocedure 5 dagen (dag 0= dag melding 4de 
persoon) 

• > 4 besmettingen in 1 klas (leerlingen + leerkracht) 
• > 25% leerlingen (leerlingen + leerkracht) in 1 klas (16 llg)  

• > 6j testen bij symptomen altijd testen 

• < 6j testen bij symptomen én HRC/LRC 



Voor wie/wat is noodremprocedure in 
BaO 

• noodremprocedure = 5 dagen Q + 5 dagen ‘voorzichtigheid’ 
• > 4 besmettingen in 1 klas (leerlingen + leerkracht) 
• > 25% leerlingen (leerlingen + leerkracht) in 1 klas (16 llg)  

• Wie: 
• Kleuterjuf 
• Leerkracht lager onderwijs 
• Kleuters 
• 1ste tem 6de lj 
• kinderopvang 

• Geen uitzonderingen 
• Vaccinatie/herstelcertificaat geen recht om naar school te gaan 

• Wie mag wel naar school: personen die niet op school/klas 
waren in die tijdspanne van 7 dagen. 



Huidige corona maatregelen: algemeen 

 

 
Je hebt symptomen 

BLIJF THUIS, ga in quarantaine en vul zelfevaluatietool in 

test is positief 

7 dagen isolatie 

na 7 dagen uit isolatie 
als de klachten 

verdwenen zijn + 3 
dagen voorzichtigheid 

Test is negatief 

quarantaine mag beëindigd 
worden 



Huidige corona maatregelen: algemeen 

Je hebt een positieve zelftest 

BLIJF THUIS, ga in isolatie en vraag een activatiecode voor PCR-test aan 

test is positief 

7 dagen isolatie 

na 7 dagen uit isolatie als de klachten 3 
dagen verminderd zijn plus  3 dagen 

voorzichtigheid 

Test is negatief 

isolatie mag beëindigd 
worden 



Huidige corona maatregelen BaO: leerkrachten 
HRC uitgez. klasQ 

Je had een HRC als ≥ 18 
jaar 

Je bent gevaccineerd 

Laatste prik < 5 maanden 
geleden of een booster of 

herstelcertificaat (150 
dagen) 

geen PCR test  

geen quarantaine 

wel FFP2 en afstand 
houden van kwetsbare 

personen 

Laatste prik > 5 maanden 
geleden of geen booster 

uit quarantaine met 
negatieve zelftest op dag 

4,5,6 en 7 

4 dagen quarantaine 

Je bent niet gevaccineerd 

10 dagen quarantaine 

Mag vanaf dag 7 stoppen 
indien iedere dag negatieve 

zelftest t.e.m. dag 10 



Huidige corona maatregelen BaO 

kind in het basisonderwijs/kinderopvang 

4 besmettingen in 1 klas (leerlingen plus 
leerkracht) 

hele klas plus leerkracht 5 dagen in 
quarantaine 

25% besmettingen in 1 klasgroep (16 llg) 

Leerlingen plus leerkracht 

hele klas plus leerkracht 5 dagen in 
quarantaine 



Huidige corona maatregelen BaO 

blootstelling kind < 12 jaar buiten school 

Thuiscontext ouder 
en/of brussen 

positief  

HRC en kijk naar 
vaccinatiestatus minst 
gevaccineerde ouder 

Zelftest op dag 10 en 
voorzichtigheidsperiode tot dag 

20 

Symptomen en geen test = 7 
dagen isolatie  

buiten school en 
buiten thuiscontext  

LRC en uitsluitend 
naar school 

geen PCR test 

geen quarantaine 

strikt toepassen 
van preventieve 

maatregelen 

testen bij 
symptomen 



Huidige corona maatregelen BaO 

kind BaO heeft HRC thuis (kijk naar status minst 
gevaccineerde ouder 

ouder is gevaccineerd 

Laatste prik < 5 maanden 
geleden of een booster of 

herstelcertificaat (150 
dagen) 

geen PCR test  

geen quarantaine 

wel FFP2 en afstand 
houden van kwetsbare 

personen 

Laatste prik > 5 maanden 
geleden of geen booster 

uit quarantaine met 
negatieve zelftest op dag 

4,5,6 en 7 

4 dagen quarantaine 

ouder is niet gevaccineerd 

10 dagen quarantaine 

Mag vanaf dag 7 stoppen indien 
iedere dag negatieve zelftest 

t.e.m. dag 10 



Huidige corona maatregelen 
internaten 

Internaat vanaf 1 
besmetting 

basisonderwijs 

Covid doorgemaakt: 
geen PRC/geen Q 

Covid niet 
doorgemaakt: in Q als 
HRC voor 10 dagen cfr. 

niet gevaccineerd  

secundair onderwijs 

cfr. HRC in SO 



Samenwerking met CLB 

⁃ Covidteam op volle kracht 
⁃ Individuele meldingen via LARS/Zorgatlas 
⁃ Individuele CT bij discussies 

⁃ Collectieve CT i.s.m. school 
⁃ Noodremprocedure via webformulier 
⁃ HRC via mailbox doorgeven 
⁃ Aangepaste brieven op website 
⁃ Gecontroleerd leerlingen naar huis laten gaan 

⁃ Weekend:  
⁃ zaterdag admin CLB  
⁃ zondagvoormiddag contact met school 

⁃ Vragen via mailbox 

⁃ Overleg covidteam – school – M-SPOC indien grote uitval 



Tips voor scholen 

⁃ Voorzien op personeelsuitval van 25% tot 30% volgende 
weken. 
⁃ Vermijd veel llg in studiezalen 
⁃ Eventueel start en eind uur thuis laten van leerlingen 
⁃ Kwetsbare llg zoveel mogelijk kans op fysiek onderwijs 

voorzien 
⁃ Duurtijd isolatie 7 dagen (weekperiode voor 

afstandsonderwijs voorzien). 
⁃ Schakel plan per school nodig, gebruik vorige ervaringen 

⁃ Mildheid voor elkaar en zelfzorg 

⁃ Niet te strak ‘controleren’ -> niet houdbaar 



Wat met attesten 
mondmaskerplicht BaO? 
⁃ Attesten:  

⁃ ‘volgens verklaring patiënt’ = dixitattesten en geen geldige reden. 
⁃ Medische reden: kan altijd  

⁃ Hoe aanpakken? 
⁃ Gesprek met CLB arts bij twijfel cfr. schoolverzuim 
⁃ Evalueer wat haalbaar is voor school (leerling in focus) 

⁃ Apart in klas 
⁃ Afgeschermd, buurt raam, afstand van andere llg 
⁃ Geen groepswerk 
⁃ Apart naar speelplaats 
⁃ Buiten geen probleem 
⁃ Aparte eetmoment 

⁃ Indien niet haalbaar: 
⁃ overweeg streaming of voorzien huiswerk cfr. afstandsonderwijs 
⁃ Ouders kunnen kiezen voor huisonderwijs 



Kinderen en vaccinatie 



Vaccinatie 
kinderen.  
Vlaanderen 

⁃ 476.000 kinderen in het lager 
onderwijs = 7,1% van  de 
Vlaamse bevolking.  

⁃ 260.000 kinderen in het 
kleuteronderwijs.  

⁃ 95.000 creches/opvang 

⁃ 6.629.000 inwoners in 
Vlaanderen 
 Dr. Harrie Dewitte 



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  

Vaststelling 1: circulatie van virus bij jongere 
kinderen.  

→ afspiegeling van gedrag van volwassenen? 

 



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  
Vaststelling 2: ziekteverloop is bij een klein deel van de 
kinderen ernstig 

⁃ 135 kinderen tussen 5 en 11 jaar naar het ziekenhuis door covid-
19. 

⁃ Geen enkel kind in die leeftijdsgroep stierf aan het virus. (HGR) 

⁃ USA: Vooral < 5jaar en  tussen 12 en 17 jaar, minder tussen 5 en 
11 jaar, vergelijkbaar met griepepidemie 

⁃ ECDC spreekt van een risico op hosp. van 0.61%  

⁃ Long covid is beschreven… met een verloop van 12 weken (wordt 
verder onderzocht) 

⁃ Verhoogd risico op verwikkelingen en hospitalisatie bij kinderen 
met: diabetes, obesitas, onderliggende long-, hart-, GI- lijden 

⁃ ECDC meldt tevens dat 78% van de gehospitaliseerde kinderen 
tussen 5 en 11 jaar, geen onderliggend lijden hadden  



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  

Vaststelling 2: ziekteverloop is bij een klein 
deel van de kinderen ernstig, meer evidentie 
(provinciale crisiscel 11/1/2021- 

⁃ MIS-C (multi inflammatoir syndroom) bij kinderen 
⁃ 6 tot 9 weken na covid infectie 

⁃ Vaak denkt arts er niet aan, wordt niet getest op covid 

⁃ Systeemziekte, myocarditis, IC opname beperkt, goed herstel 

⁃ Meer voorkomen van diabetes na covid, ook bij 
kinderen. 
⁃ Als je diabetes hebt, ook meer ziekenhuisopname en IC 

opname, ook bij kinderen 



Tot nu toe is het aantal 
gehospitaliseerde kinderen 
na covid, lager dan tgv griep.  En we 
hebben geen  
algemene vaccinatie  bij kinnderen 
tegen griep  

Zeer lage kindersterfte 5-11 tgv covid 

Dr. Harrie Dewitte 23/12/2021 



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  

Vaststelling 3: effect en veiligheid van het vaccin 

⁃ De klassieke banale verschijnselen 

⁃ Myocarditis : incidentie: zéér variërende cijfers.  

⁃ USA 8 (14?) gevallen.  2 -5 per miljoen, maar delayed 
reporting.  

 



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  
Vaststelling 4: wat met de Omikron-variant? 

⁃ Co-circulatie Delta en Omikron 

⁃ Wachten op aangepast vaccin? 
⁃  3de en 4de trimester 2022  
⁃ ondertussen Omikron speelveld geven?? 

⁃ Omikron is dan wel minder ziekmakend, maar in verhouding 
met de andere varianten belanden er toch iets meer 
kinderen in het ziekenhuis. 

⁃ Nu is 1ste kindvaccin = booster voor die kinderen (50%??) die 
al covid doorgemaakt hebben -> extra (kleine) dam. 

⁃ Afname antistoffen na 3 maanden ≠ afname immuniteit ? 



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  
⁃ Vergelijking met andere ziektes.  

⁃ Vergelijkbaar met griepepidemie 

⁃ Mazelen is veel ernstiger voor kinderen -> CAVE terugval 
vaccinatiegraad!! 

 



Waarom wel/niet kinderen 
vaccineren?  
⁃ Aanbevolen voor risicokinderen en samenwonenden 

met kwetsbare personen 
⁃ Aangeboden voor andere kinderen 

⁃ Alle kleine beetjes helpen 
⁃ Expliciet toestemming  ouders 

⁃ Slechts 1 van de ‘eerder kleine ‘ dammen 
⁃ Geen evidentie dat deze prik op dit moment de klasQ 

zal verminderen (te laat, niet voldoende opkomst, 
onduidelijkheid mbt herhaling en duurzaamheid) 

⁃ Geen consequenties op dit moment naar 
toegankelijkheid openbare activiteiten. Toekomst? 
Buitenland? 
 

 
 



Risico kinderen 

 chronische nierziekte 

 chronische leverziekte  

 hematologische kankers (bv. leukemie)  

 Syndroom van Down  

 transplantatiepatiënten +die op de wachtlijst staan 

 immuunstoornissen, immunodeficiëntie of immunosuppressiva  

 Actief HIV/AIDS 

 Bepaalde zeldzame ziekten (zie Orphanet-lijst: 
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL). 

 

https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL
https://www.orpha.net/consor/cgi-bin/Disease_Search_List.php?lng=NL


Bron: Motivatie barometer UA.  Infografiek De Standaard 21/12/2021 



Waar covid vaccin aanbieden? 

Vaccinatiecentrum of kindvriendelijke omgeving buiten 
school. 

• Aangeboden en niet aanbevolen -> risico op weerstand 
aanbevolen vaccinatiekorf die wel via school wordt 
aangeboden. 

• Indirect creëren van toename stress factor (cfr. mondmasker 
plicht en reacties ouders) 

• School als veilige, neutrale haven 

• Ouders neutraal informeren en zonder druk 

• Maand januari/februari: extra druk op school door Omikron 

 



Hoe moet een ouder het vaccin 
weigeren? 

Covid vaccinatie 5-11 jaar 
⁃ Kind met ouders = voorkeur 

• Kind zonder ouders = uitzondering 

• Ouder is aanwezig = toestemming 

• Ouder en kind komen niet opdagen = 
weigering 

• Zonder ouder -> expliciete 
toestemmingsbrief van Zorg en 
Gezondheid 

• Zonder ouder en zonder brief = 
weigering 

• Geen weigering mogelijk via 
briefwisseling 

• Vaccinatiecentrum/kindvriendelijke 
plaats/school 

Vaccinatiekorf CLB 
• Kind zonder ouders = regel 

• Kind met ouders = uitzondering 

• Op school of CLB (SC)  

• Weigering mogelijk via 
briefwisseling 

• Zie ook 
www.vrijclb.be/thema/vaccinaties 

 

http://www.vrijclb.be/thema/vaccinaties


Voorbeeldantwoord 
vaccinatieweigering covid ouders 

Beste ouder, 

 

Samen met het toepassen van de veiligheidsmaatregelen vormt vaccinatie een belangrijke stap om het 

coronavirus onder controle te krijgen.  De covid-vaccinatie van 5- tot 11-jarigen is één van de mogelijkheden om 

een steentje bij te dragen.  

Uiteraard is het aan ouders om deze keuze weloverwogen te maken.  Het vaccin wordt zeker aanbevolen voor 

kinderen met een onderliggende aandoening of kinderen die nauw samenwonen met kwetsbare andere personen. 

Voor de andere kinderen is een aanbod, een mogelijkheid waarvan ouders gebruik kunnen maken. 

 

We leiden u graag naar beschikbare informatie zodat u deze in alle rust kunt lezen en bespreken met uw kind, 

huisarts of kinderarts. Een schat aan informatie vindt u opwww.laatjevaccineren.be/5-11-jarigen 

 

Heel concreet zal uw kind uitgenodigd worden door de vaccinatiecentra en niet door het CLB. De vaccinatiecentra 

beslissen zelf hoe ze de vaccinatie voor kinderen op een kindvriendelijke wijze organiseren. De overheid vraagt 

dat dit liefst buiten school wordt aangeboden in de vaccinatiecentra zelf of op een aparte kindvriendelijke locatie 

zodat ouders ook goed geïnformeerd kunnen worden en erbij kunnen zijn. Als CLB hebben we een informerende 

opdracht m.b.t. het covid-vaccin, we vaccineren niet zelf.  

Er wordt gewerkt met expliciete toestemming van ouders. U wacht best de concrete uitnodiging af, net zoals u die 

voor uzelf ontvangen heeft.  

 Wanneer u zich met uw kind aanbiedt voor de vaccinatie, is er geen toestemmingsformulier nodig en 

wordt de informatie mondeling met u doorgenomen.  

 Wanneer u niet met uw kind kan meegaan en uw kind wordt door een andere volwassene begeleid of 

het vaccinatiecentrum biedt het vaccin op school aan zonder de ouders, dan kan dit alleen wanneer het 

toestemmingsformulier door u correct ingevuld ter plaatse is. Dit formulier kan u raadplegen en 

downloaden op www.laatjevaccineren.be/5-11-jarigen 

 Wanneer u niet ingaat op de uitnodiging en/of uw kind beschikt niet over een toestemmingsformulier zal 

uw kind niet gevaccineerd worden. U annuleert uw afspraak zodat het tijdslot voor andere kinderen kan 

gebruikt worden. 

Eens dat u geweigerd heeft, kan een toestemming enkel handmatig (fysiek op het vaccinatiecentrum) terug in 

orde gebracht worden en moet u meerdere stappen ondernemen. Deze procedure zorgt ervoor dat uw kind niet 

zonder uw toestemming wordt gevaccineerd. 

Indien u nog andere vragen heeft die niet terug te vinden zijn op de website mag u ons terug contacteren of uw 

vraag stellen aan uw huisarts/kinderarts of het vaccinatiecentrum van uw regio. 

Meer informatie over de vaccinaties door het CLB vindt u op https://www.vrijclb.be/thema/vaccinaties 

 

Met vriendelijke groeten 



Wat dan wel in het basisonderwijs? 

⁃ Kinderen worden zelden ernstig ziek. 

⁃ Vaccinatiegraad volwassenen 
optimaliseren 

⁃ Booster leerkrachten 
⁃ Booster ouders 
⁃ Booster kwetsbare personen. 
⁃ Belangrijkste reden: epidemiologisch 

⁃ Algemene maatregelen in school 
⁃ Ventilatie 
⁃ Mondmaskers vanaf 6 jaar 
⁃ handhygiëne 

⁃ Algemene maatregelen volwassenen 
zolang volwassenen nog als vector dienen 
om de epidemie te onderhouden. 

⁃ Mondmaskers 
⁃ Afstand houden 
⁃ Ventilatie 
⁃ handhygiëne 



Mentale weerslag 



Meer moeilijkheden thuis, ook los 
van coronacrisis 
⁃ Meer dan de helft van alle leerlingen in het Vlaams 

onderwijs komt jaarlijks in contact met hun CLB.  
⁃ CLBch@t  

⁃ Onderwijskiezer 

⁃ klassieke CLB-werking.  

⁃ X 3 op 3 jaar tijd  



Tendensen uit Geestelijke 
Gezondheidszorg en Opgroeien 
 

⁃ Vertraging hulpverlening (coviduitval personeel) door iedere covidgolf 
⁃ Cfr. uitstellen basiszorg in ziekenhuizen 
⁃ Inhaalbeweging niet meer mogelijk 
⁃ Wachtlijsten groeien aan 
⁃ Geen primaire, eenvoudige casussen, enkel nog complexe, vastgelopen casussen 
⁃ Preventie onder druk 

⁃ Meer meldingen suïcide dreiging, eetstoornissen, depressies 

⁃ Meer risico gedrag: alcohol, drugs (decompressie in covidluwe periodes) 

⁃ Jongeren haken af op ontwikkelingstaken (isolement, minder sociale 
oefenkansen, leerachterstanden, …) -> hypotheek op ontwikkeling 

⁃ Meer gedragsproblemen BaO (cfr. december en mondmaskerplicht) 
 



Cijfers Jaarverslag CLB’s Vlaanderen 



Lenterapport 2021 CLBch@t 

 



Van kwetsbaar naar 
weerbaar: team 
Veerkracht 





Blijven ademen 



Vragen tijdens webinar 



Vragen tijdens webinar, worden nog 
gesteld aan Vrij CLB Netwerk 
⁃ Wanneer een niet of onvolledig gevaccineerde ouder covid heeft en het kind BaO 

heeft een geldig herstelcertificaat, mag dit kind dan toch naar school komen of blijft 
het onder de regel van de minst gevaccineerde ouder vallen? 

⁃ De minst gevaccineerde ouder: betreft dit alle volwassen ouder dan 18 jaar die onder 
1 dak wonen bij het kind? Bv. ouders zijn volledig gevaccineerd, maar volwassen broer 
niet en woont samen het kind. Broer is ziek, moet het kind dan 10 dagen in Q? 

⁃ Vanaf wanneer telt een juf mee voor de klassluiting? 
⁃ Passanten af en toe, niet 
⁃ Wat met een vlinderjuf/ondersteuner/andere volwassene die er 1 of 2 uur komt helpen?  
⁃ In de 2 richtingen 

⁃ Als deze persoon positief wordt, telt die dan mee voor een klassluiting vanaf 4 
⁃ Als deze persoon deel uitmaakt van een groep die in klassluiting moet, maar er slechts 1 of 2 uur komt, 

moet deze persoon dan ook mee in klassluiting? 

⁃ Meerdere directies gaven aan dat er een onderscheid gemaakt worden tussen een 
leerkracht lager onderwijs en een kleuterleidster. Dit is niet terug te vinden op 
Sciensano noch bij de VWVJ. Voor een kleuterleider wordt tot op heden geen 
uitzondering gemaakt. De communicatie die door KOV begin deze week werd verspreid 
is niet meer conform de regelgeving.  

 



Vragen tijdens webinar, worden nog 
gesteld aan Vrij CLB Netwerk 
⁃ In het K.B. zou er sprake zijn dat een gelaatsscherm ook mag 

als een mondmasker niet mag gedragen worden owv 
medische redenen. Klopt dat? Gaat het hier over een 
faceshield?  

⁃ Suggestie: als een kind geen MM mag dragen, maar kan wel 
met een sjaal die drie lagen dik wordt gedragen, is dat ook 
afdoende? Kan soms de drempel wegnemen. 

⁃ Suggestie: kan er een gemakkelijke tool gemaakt worden 
door de overheid waar ouders met een eenvoudig 
kliksysteem hun situatie kunnen ingeven zodat ze weten of 
hun kind naar school kan gaan. Als departement dat niet 
doet, kunnen wij dat of  de VWVJ? Nu worden scholen en 
artsen overspoeld met vragen. 
 


