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De cijfers

Besmettingen +5%

Opnames +6%

Algemene bedden totaal +4%

ICU -9%

Overlijdens +85% (5 > 9)

Absenteïsme +14% (vs 2019)

Varianten BA.5: 89%↘
BQ.1 (BQ.1.1): 10%↗



Belangrijkste pijler

• Vanaf 50 jaar

• Zorgverleners

• Mensen met verlaagde immuniteit

• Ook tegen de griep!

Vaccinatie



Sterk aan te raden voor mensen met kwestbare

gezondheid: FFP2

Mensen met milde klachten (bv hoesten) die 

zich verplaatsen op openbaar vervoer dragen best 

een chirurgisch masker

Kan voor kinderen vanaf 6 jaar oud 

Maskers op openbaar vervoer



Bij klachten (verkoudheid, grieperig,…): zelftest

Positief: 7 dagen isolatie + 3d mondmasker buitenhuis

Negatief: blijf thuis en draag mondmasker buitenhuis zolang symptomen duren, geldt

ook voor kinderen vanaf 6j oud

Klachten >5 dagen of verergeren: huisarts (sneltest of PCR)

Een zelftest wordt ook sterk aanbevolen

• bij nauw contact (zoals in het gezin) met ernstig immuungecompromitteerde

patiënten;

• Als je een zorgverlener bent

De tool voor zelfevaluatie kan nog steeds worden gebruikt om na te gaan of men zich 

best laat testen op COVID-19.

Nieuwe teststrategie

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


Bij klachten (verkoudheid, grieperig,…)

Je kan een zelftest doen

• Positief: 7 dagen isolatie + 3d mondmasker buitenhuis

• Negatief: blijf thuis en draag mondmasker buitenhuis zolang symptomen duren, 

geldt ook voor kinderen vanaf 6j oud

Als de klachten na 5 dagen nog aanhouden en/of verergeren, ga dan naar uw huisarts. 

Deze kan op basis van uw individueel geval beslissen of een (tweede) test aangewezen 

is, en zo ja, met welk type test.

Een zelftest wordt ook sterk aanbevolen

• bij nauw contact (zoals in het gezin) met ernstig immuungecompromitteerde

patiënten;

• Als je een zorgverlener bent

De tool voor zelfevaluatie kan nog steeds worden gebruikt om na te gaan of men zich 

best laat testen op COVID-19.

Nieuwe teststrategie

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


Wanneer systematisch, eenmalig testen met een PCR-test van 

mensen zonder symptomen ?

Enkel nog aangeraden bij niet-COVID-patiënten die op 

ziekenhuisafdelingen met kwetsbare patiënten worden opgenomen (bv. 

geriatrie, hematologie, dialyse, oncologie, intensive care, transplantatie), 

en in het kader van een onderzoek van een uitbraak. 

Systematisch testen van nieuwe bewoners van bv woonzorgcentra 

wordt niet meer aanbevolen. 

Nieuwe teststrategie



Elke snotvalling, hoest of koorts kan door coronavirus veroorzaakt

zijn of een ander virus, zoals het griepvirus

COVID veroorzaakt nog steeds ernstige ziekte (>100 

hospitalisaties/dag)

Combinatie van virussen zal extra druk zetten deze winter

Pas uw gedrag dus aan in functie van uw symptomen en niet in 

functie van een test

Bij symptomen:

→ blijf thuis, werk thuis

→ draag een masker bij verplaatsingen buitenshuis

Een winter van veel virussen
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Les chiffres

Contaminations +5%

Admissions +6%

Total lits généraux +4%

Soins intensifs -9%

Décès +85% (5 > 9)

Absentéisme +14% (vs 2019)

Variants BA.5: 89%↘
BQ.1 (BQ.1.1): 10%↗



Principal pilier 

• À partir de 50 ans

• Prestataires de soins

• Personnes immunodéprimées

• Y compris contre la grippe!

Vaccination



Sont de nouveau à recommander en cas de 

symptômes (rhume, fièvre,etc), aussi pour les 

enfants à partir de 6 ans ! 

- Dans les transports publics

- Éventuellement aussi dans les autres lieux 

intérieurs fort fréquentés

Personnes sans symptômes, mais à la santé 

fragile : de préférence un FFP2 pour se protéger

Masques



Si symptômes (rhum, symptômes grippaux, etc.) 

On peut faire un auto-test

• Si positif: 7 jours d’isolement + 3 jours de masque buccal quand on sort de 

chez soi

• Si négatif: on reste chez soi et on porte un masque buccal quand on quitte la 

maison tant que l’on a des symptômes, cela vaut aussi pour les enfants à partir 

de 6 ans 

Si les symptômes persistent et/ou s’aggravent au-delà de 5 jours, consultez votre 

médecin traitant. Celui-ci décidera au cas par cas s’il faut se faire (re-) tester et, si oui, 

quel type de test il faut utiliser.

Un auto-test est fortement recommandé
• En cas de contact rapproché (comme au sein du foyer) avec des patients fortement 

immunodéprimés ;

• Lorsque l’on est prestataire de soins

L’outil d’auto-évaluation peut toujours être utilisé pour vérifier s’il est indiqué de se faire 

dépister à la COVID-19. 

Nouvelle stratégie de testing

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


Dans quels cas fait-on systématiquement passer un test PCR unique 

aux personnes asymptomatiques?

Cette procédure n’est plus recommandée que pour les patients non COVID 

qui sont admis dans les services hospitaliers accueillant des patients 

vulnérables (ex. : gériatrie, hématologie, dialyse, oncologie, soins intensifs, 

transplantation), et dans le cadre d’une investigation sur une flambée 

épidémique.

On ne recommande plus de tester systématiquement les nouveaux 

résidents des maisons de repos et de soins, par exemple.

Nouvelle stratégie de testing



Tout nez qui coule, toux ou fièvre peut être dû à la COVID

Ou bien à un autre virus, comme le virus de la grippe

Encore à l’heure actuelle, la COVID provoque des formes graves (>100 

hospitalisations/jour)

La combinaison de différents virus va donc intensifier la pression cet hiver

Adaptez donc votre comportement en fonction de vos symptômes et non 

en fonction d’un test

Si vous avez des symptômes :

→ restez chez vous, faites du télétravail

→ portez un masque quand vous quittez la maison

Un hiver aux nombreux virus



Herfst vaccinatiecampagne
tegen COVID-19
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Campagne de vaccination 
Automne

14 octobre 2022 - Q&A pour la presse

Prof Y Van Laethem



Portugal, Age 80+       81% protection vs. hosp.   Omicron BA5     Kislaya I. et al, Eurosurveillance, 
May to July 2022         82% protection vs. deaths Sept 15, 2022







Updated figures from Technical Note SIMID dd. 31/8/2022  - 2022-10-07

This figure displays the observed hospitalization data plotted on the scenarios with the assumption of (A) 50% and (B) 100% uptake 

of a fall 2022 booster, relative to previous booster uptake in 3 age categories (65+, 50+, 18+). Note that these % are modelled relative 

to the % of the target age group vaccinated with the previous booster, so 50% means here that only half of those having received the 

previous booster would be receiving a booster in the fall of 2022.

advies TF en beslissing IMC:

• Vaccinatie sterk aanbevolen 
voor 50 en ouder, 
risicogroepen, zwangeren, 
gezondheidswerkers

• Aanbod voor 18-49 jarigen
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• High number of hosp in Brussels can be explained by the fact that also patients outside Brussels are hospitalized in Brussels hospitals.
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