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Le présent avis répond à une demande d’avis 
en urgence reçue de L’Autorité le vendredi 17 
avril PM  et adressée au Bureau du Conseil de 
l’Art Dentaire. 
Trois documents (PDF) préparés par le Bureau 
du Conseil de l’Art Dentaire ont été remis le 
dimanche 19 avril soir :   
 

• Covid19: voorbereiden 
opbouwstrategie na toekomstige 
versoepeling maatregelen – 
adviesaanvraag  

• Matrice de triage 
• Covid-19 PROTOCOL voor perifere 

tandheelkundige zorgverlening in fase 
van HEROPSTART  

Le Bureau du Conseil de l’Art Dentaire a 
demandé qu’après acceptation de principe, 
l’avis soit présenté aux parties prenantes pour 
examen et concertation. 

 
 
PREMABULE 
 
Les soins dentaires constituent l'une des 
situations les plus risquées pour la transmission 
de Covid-19 en raison des éclaboussures et des 
aérosols produits par la plupart des traitements, 
du contact étroit avec les patients et de la 
succession rapide des patients dans un espace 
confiné. Cela présente un risque pour les 
patients, les soignants, les employés et toutes 
les personnes entrant dans le cabinet. Au fur et 
à mesure de la clarification du déroulement de 
l'épidémie, de l'évaluation effective des risques 
et de l'efficacité des précautions 
recommandées, les conseils de soins dentaires 
seront adaptés. 
 
 
À la demande du Chef de Service des Professions 
de Santé et Pratique professionnelle du Service 

 Dit advies is een antwoord op een dringende 
adviesvraag van de overheid die werd 
ontvangen op vrijdagmiddag 17 april en die 
gericht was aan het Bureau van de Raad van 
Tandheelkunde. 
Drie documenten (PDF), opgesteld door het 
Bureau van de Raad van de Tandheelkunde, 
werden op zondagavond 19 april overhandigd:   

• Covid19: voorbereiden 
opbouwstrategie na toekomstige 
versoepeling maatregelen – 
adviesaanvraag  

• Triagematrix 
• Covid-19 PROTOCOL voor perifere 

tandheelkundige zorgverlening in fase 
van HEROPSTART  

Het bureau van de Raad voor Tandheelkunde 
heeft gevraagd om dit advies, na principiële 
aanvaarding, ter overweging en raadpleging 
aan de belanghebbenden voor te leggen. 

 
VOORAF  
 
Tandheelkundige zorgverlening vormt één van 
de meest risicovolle situaties voor overdracht 
van Covid-19 omwille van de spatten en aerosols 
die geproduceerd worden bij de meeste van de 
behandelingen, het nauwe contact met de 
patiënten en de snelle opeenvolging van 
patiënten in een beperkte ruimte. Dit vormt een 
risico voor patiënten, zorgverleners, 
medewerkers en alle personen die in het 
kabinet komen.  Naarmate er meer duidelijkheid 
komt rond het verloop van de epidemie, de 
effectieve inschatting van risico’s en de 
efficiëntie van de aanbevolen 
voorzorgsmaatregelen, worden de adviezen 
voor tandheelkundige zorgverlening 
bijgestuurd.  
Op vraag van het Diensthoofd 
Gezondheidsberoepen en Professionele Praktijk 
van de FOD Volksgezondheid werd dit document 
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Public Fédéral Santé publique, ce document a 
été élaboré et constitue une mise à jour et une 
clarification des avis publiés par Sciensano les 24 
mars 20201 et 17 avril 20202. 
 
Ce document s'applique à tous les dentistes, 
employés et hygiénistes dentaires - selon le cas 
dans leurs domaines de compétence respectifs. 

 
 
PRINCIPES 

▪ Les prestations dentaires (durant les 
différentes phases de suspension, de 
redémarrage et deretour aux soins 
réguliers) doivent toujours être basées 
sur un TRIAGE en fonction de lasituation 
spécifique du patient : caractéristiques 
spécifiques concernant le statut Covid-
19 etde la demande de soins / besoin de 
soins. Pour plus de détails, nous nous 
référons à la MATRICE de TRIAGE. 
 

▪ Les directives de base contenues dans la 
publication du Conseil supérieur de la 
santé «Recommandations relatives à la 
maîtrise des infections lors des soins 
réalisés en médecine dentaire » (CSS 
8363) restent pleinement en vigueur 
mais sont complétées par des 
mesuressupplémentaires dans le 
contexte de la distanciation sociale et de 
la transmission pargouttelettes et 
aérosols. Le présent document en est la 
réalisation comme « PROTOCOLE COVID-
19 ». 

▪ Le praticien de l’Art dentaire a la 
responsabilité médicale de décider s'il 
doit effectuer le soin lui-même ou 
référer le patient, en fonction des 
résultats du triage, en tenant compte de 
l'état de santé du patient, de la 
disponibilité de l'équipement de 
protection nécessaire et de l'application 
des «Recommandations relatives à la 
maîtrise des infections lors des soins 

opgesteld en vormt dit een update en een 
verduidelijking van de adviezen gepubliceerd 
door Sciensano op 24 maart 20201 en 17 april 
20202.  
Dit document is van toepassing op alle 
tandheelkundigen, medewerkers en 
mondhygiënisten - voor zover passend binnen 
hun respectieve bevoegdheidsdomeinen.  
 

 UITGANGSPUNTEN 
▪ Tandheelkundige activiteiten (in de 

verschillende fasen van opschorting, 
heropstart en terugkeer naar reguliere 
zorgverlening) moeten steeds gebaseerd 
worden op een TRIAGE waarbij 
uitgegaan wordt van de specifieke 
situatie van de individuele patiënt: 
specifieke kenmerken met betrekking 
tot de Covid-19 status en de 
zorgvraag/zorgnood. Voor meer details 
verwijzen we naar de TRIAGEMATRIX.  

▪ De basisrichtlijnen zoals opgenomen in 
de publicatie van de Hoge 
Gezondheidsraad “Aanbevelingen met 
betrekking tot de infectiebeheersing bij 
tandheelkundige zorgverlening” (HGR 
8363) blijven onverminderd van kracht 
maar worden aangevuld met extra 
maatregelen in het kader van social 
distancing en transmissie via droplets en 
aerosol. In dit document wordt hiernaar 
verwezen als het “COVID-19 
PROTOCOL”.  

 

▪ De tandheelkundige heeft de medische 
verantwoordelijkheid om te beslissen 
om de behandeling zelf uit te voeren of 
door te sturen, gebaseerd op het 
resultaat van de triage, rekening 
houdend met de gezondheidstoestand 
van de patiënt, het beschikken over het 
nodige beschermingsmateriaal en de 
toepassing van de “Aanbevelingen met 
betrekking tot de infectiebeheersing bij 
tandheelkundige zorgverlening” (HGR 
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réalisés en médecine dentaire» (CSS 
8363) 3 complétées par les mesures 
COMPLEMENETAIRES dans le contexte 
de la distanciation sociale et de la 
transmission par gouttelettes et aérosol. 
 

8363)3 aangevuld met de EXTRA 
maatregelen in kader van social 
distancing en transmissie via droplets en 
aerosol.  

 

AVIS : 
 
DENTISTES EN DEHORS DU CONTEXTE 
HOSPITALIER 
(les dentistes en contexte hospitalier suivent 
les directives établies par le médecin-directeur) 
 

Scope des activités à redémarrer en 
priorité: 
Les prestations dentaires (en différentes phases 
de la suspension, au redémarrage et retour à 
une dispense normale des soins réguliers) sont 
basées sur le TRIAGE (matrice de triage en 
annexe).  
Celui-ci tenant compte de la situation spécifique 
du patient lui-même en relation avec son statut 
Covid-19 et sa demande de soins / besoin de 
soins. 
 
Distinction en : 

➢ Soins urgents = toutes les situations où 
une intervention dans les 24H est 
exigée pour éviter des complications 
graves: 

 

Ceci comprend : 
✓ les infections de la cavité buccale 

accompagnées d'un gonflement et / ou 
de symptômes généraux (gonflement 
des ganglions, fièvre, malaise) 

✓ les saignement provenant de la cavité 
buccale (ou saignement post-op) 

✓ Traumatisme dentaire accidentel et 
sérieux : déplacement dentaire (en ce y 
compris l’expulsion) et/ou la perte 
importante de tissu (exposition 
pulpaire) 

✓ douleur intense au niveau de la cavité 
buccale, non maîtrisable à l’aide 

 ADVIES: 
 
TANDARTSEN buiten ziekenhuiscontext  
(tandartsen in ziekenhuiscontext volgen 
richtlijnen zoals vastgelegd door 
hoofdgeneesheer) 
 

Scope van de prioritair op te starten 
activiteiten: 
Tandheelkundige activiteiten in verschillende 
fasen van opschorting, heropstart en terugkeer 
naar reguliere zorgverlening worden gebaseerd 
op TRIAGE (triagematrix in bijlage).  
Daarbij wordt uitgegaan van de specifieke 
situatie van de individuele patiënt met 
betrekking tot de  
Covid-19 status en de zorgvraag/zorgnood).     
 
 
Eigen praktijk: aflijning van  

➢ dringende zorg: 
= alle situaties die interventie binnen 
de 24h vereisen om ernstige 
verwikkelingen te voorkomen:  

 
Dit houdt in: 

✓ infecties ter hoogte van de mondholte 
gepaard gaande met zwelling en/of 
algemene symptomen (klierzwelling, 
koorts, malaise) 

✓ (na)bloedingen met oorsprong ter 
hoogte van de mondholte 

✓ ernstig acuut tandtrauma: 
tandverplaatsing (inclusief avulsie) 
en/of belangrijk weefselverlies 
(pulpaschade) 
 

✓ hevige pijn ter hoogte van de 
mondholte, niet controleerbaar met 
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d’analgésiques ou autre médication (par 
ex. pulpite) 
 
 

➢ Soins requis = tout soin nécessaire pour 
éviter la survenue de problèmes 
urgents ou pour limiter les dommages 
importants qui seraient consécutifs à 
un report de traitement 

 
✓ les infections de la cavité buccale mal 

contrôlées (malgré ou après une 
antibiothérapie prolongée) 

✓ douleur de la cavité buccale mal 
contrôlée (malgré ou après prise 
prolongée d’analgésiques) 

 
✓ traitement de suivi d’un traumatisme 

dentaire accidentel (traitement 
endodontique, dépose d’attelle,…) 

 
✓ terminer un traitement endodontique 

débuté (suite à une extirpation 
pulpaire) 

✓ suivi d’une transplantation dentaire, 
d’un placement d’implant, … récents 
 

✓ traitement (d’urgence) de la fracture 
d’une dent ou de la perte d’une 
restauration (même indolore) 

✓ placement d’une prothèse amovible 
déjà confectionnées 
 

✓ résolution de problèmes de prothèse 
amovible (ajustement, arête vive, point 
de pression, fracture,…) 

 
✓ Repose d’éléments détachés d’appareil 

orthodontique non-amovible (bracket 
détaché, ligature perdue ou cassée,…) 
 
 

✓ placement d’appareil orthodontique 
amovible déjà confectionné 
 

behulp van pijnstilling of andere 
medicatie (vb pulpitis) 

 
 

➢ noodzakelijke zorg = alle zorgen die 
nodig zijn om heropflakkeren van 
dringende problemen te voorkomen of 
om belangrijke schade door uitstel van 
behandeling te beperken 
 

✓ infecties ter hoogte van de mondholte 
die onvoldoende onder controle zijn 
(ondanks of enkel mits langdurig 
verderzetten van antibioticatherapie) 

✓ pijn ter hoogte van de mondholte die 
onvoldoende onder controle is (ondanks 
of enkel mits langdurig verderzetten van 
pijnstilling) 

✓ vervolgbehandeling van (acuut) 
tandtrauma (endodontologische 
behandeling, verwijderen van spalk,…) 

✓ afwerken van reeds opgestarte 
endodontologische behandelingen 
(vervolg na expulp) 

✓ opvolging van recente 
tandtransplantatie, 
implantaatplaatsing,… 

✓ (nood)behandeling bij fractuur van tand 
of verlies van restauratie (ook zonder 
pijnklacht)  

✓ plaatsing van reeds vervaardigde 
(uitneembare) prothetische 
voorzieningen 

✓ aanpak van problemen met 
uitneembare prothese (onvoldoende 
pasvorm, scherpe rand, drukplaats, 
breuk,…) 

✓ herkleven van losgekomen onderdelen 
van niet-uitneembare orthodontische 
apparatuur (losgekomen brackets, 
losgekomen of gebroken 
retentiedraden,…) 

✓ plaatsing van reeds vervaardigde 
uitneembare orthodontische 
apparatuur 
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✓ suivi de traitement orthodontique avec 
appareil non-amovible comprenant des 
éléments d’expansion ou actifs 
(ressorts, vérin) ou comprenant des vis 
d’ancrage 

 
✓ traitement orthodontique 

accompagnant la croissance pubertaire 
 

✓ suivi de patients avec une infection 
parodontale sévère 

 
 

➢ Risque de dégradation de l’état de 
santé = tout traitement dentaire chez 
des personnes où l’absence de suivi 
peut avoir un impact sur leur situation 
médicale générale ou interférer avec 
tout traitement médical qu'elles 
subissent (ou devraient suivre) 
 

✓ dépistage et soins nécessaires dans le 
cadre d’un traitement médical 
(élimination des sources d'infection 
dans le cadre d'un traitement 
oncologique, de traitement diminuant la 
résistance immunologique, lors de 
l’instauration d’un traitement avec 
biphosphonates) 
 

✓ dépistage et soins nécessaires pour les 
patients, où le report de soins 
augmente le risque de complications 
infectieuses (patients atteints de 
pathologies médicales graves) (pour 
description: voir plus loin) 

 

✓ opvolging van orthodontische 
behandeling met niet-uitneembare 
orthodontische apparatuur  waarbij 
expansie of actieve componenten (coils, 
veren) of in combinatie met 
verankeringsschroeven 

✓ orthodontische behandelingen waarbij 
gebruik gemaakt wordt van pubertaire 
groeiversnelling  

✓ opvolging van patiënten met ernstige 
parodontale infecties    

 
 

➢ Risico op degradatie 
gezondheidstoestand: 
= alle tandheelkundige behandelingen 
bij personen waarbij het niet uitvoeren 
ervan een impact kan hebben op hun 
algemeen medische situatie of 
interfereert met een medische 
behandeling die zij (moeten) 
ondergaan  
 

✓ screening en nodige zorgverlening in 
kader van medische therapie 
(eliminatie infectiehaarden in kader van 
oncologische behandeling, therapie met 
vermindering van immunologische 
weerstand, opstart bisfosfonaten) 

 
✓ screening en nodige zorgverlening aan 

patiënten waarbij uitstel ervan het 
risico op infectieuze complicaties 
verhoogt (patiënten met ernstige 
medische aandoeningen)(voor 
omschrijving: zie verder)   
 

Disciplines médicales prioritaires ou 
services techniques médicaux : 
- l’ensemble des disciplines de l’Art dentaire est 
concerné 
 
- la priorité reste de poursuivre la dispense des 
soins urgents 
 

 Prioritaire medische disciplines of 
medisch technische diensten 

- heeft betrekking op alle disciplines binnen de 
tandheelkunde  
- prioritair blijft het voldoende blijven voorzien 
van dringende dienstverlening 
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- prévoir la possibilité d’adresser des patients 
Covid-19 + pour des soins urgents 
à un environnement hospitalier 
 
- une attention particulière pour les personnes 
médicalement compromises et 
les personnes ayant des besoins particuliers 
(jeunes enfants, personnes handicapées, 
personnes avec des limitations, personnes 
âgées fragiles) 
 

- verwijsmogelijkheid voor dringende 
zorgverlening aan Covid-19+ patiënten in 
ziekenhuisomgeving te voorzien 
 
- extra aandacht voor medisch 
gecompromitteerde personen en personen 
met bijzondere noden (jonge kinderen, 
personen met beperkingen, kwetsbare 
ouderen) 
 

Détection des urgences/besoins requis 
en soin de patient particulier 
(comorbidités, …) : 
Se déroule sur base d’un schéma détaillé lors 
d’un triage (téléphonique) (voir la 
MATRICE DE TRIAGE en annexe). 
Il reste essentiel d’éviter au maximum le contact 
avec un patient (possiblement) infecté par le 
COVID-19 et de minimaliser le risque de 
contamination croisée en appliquant les 
mesures de précaution appropriées. 
 
C’est pourquoi une distinction est faite entre 
les groupes de patients suivants : 
 
GROUPE A1: COVID-19 + (OU CONSIDERE 
COMME TEL) 
 
GROUPE A2: SUSPICION / HAUT RISQUE 
D’INFECTION PAR COVID-19 
 
GROUPE B1: ASYMPTOMATIQUE, MAIS AVEC 
DES RISQUES MEDICAUX ACCRUS 
 
GROUPE B2: ASYMPTOMATIQUE, MAIS AVEC 
DES PARTICULARITES 
 
GROUPE C : ASYMPTOMATIQUE, SANS 
PARTICULARITE 
 

Faisabilité de visite à domicile et 
contexte requis:  
Concernant les dépistages et traitements en 
institution ou à domicile 

 Detectie individuele 
urgenties/noodzakelijkheden 
individuele patiënt (comorbiditeiten, …) 
Gebeurt op basis van een uitgewerkt schema 
voor (telefonische) triage (zie TRIAGEMATRIX 
in bijlage).  
Centraal staat daarbij het maximaal vermijden 
van contact met een (vermoedelijk) Covid-19 
besmette patiënt en de minimalisatie van risico 
op kruisbesmetting via toepassing van gepaste 
voorzorgsmaatregelen. 
 
Daarbij wordt een onderscheid gemaakt tussen 
volgende patiëntengroepen: 

 
GROEP A1: COVID-19+ (OF ALS ALDUS TE 
BESCHOUWEN) 
 
GROEP A2: VERMOEDEN/HOOG RISICO OP 
COVID-19 INFECTIE 
 
GROEP B1: ASYMPTOMATISCH, MET 
VERHOOGD MEDISCH RISICO 
 
GROEP B2: ASYMPTOMATISCH, MET 
BIJZONDERE KENMERKEN 
 
GROEP C: ASYMPTOMATISCH, GEEN 
BIJZONDERHEDEN 
 
 

Haalbaarheid huisbezoeken en vereiste 
context: 
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(exceptionnels): 
➢ suivant la MATRICE DE TRIAGE et les 

directives générales 
 

Nécessité de référer le patient : 
Disciplines médicales prioritaires ou services 
techniques médicaux qui doivent être 
disponibles 
- possibilité de référer les patients Covid-19 + 
en milieu hospitalier pour les soins urgents 
 
- possibilité de référer les patients aux 
chirurgiens maxillo-faciaux 
 
- possibilité de référer les patients pour 
l’imagerie complexe 
 

Betreft screenings en behandelingen in 
instellingen of aan huis (uitzonderlijk): 

 
➢ volgen algemene TRIAGEMATRIX en 

richtlijnen 
 

Noodzakelijke verwijzingen: 
Prioritaire medische disciplines of medisch 
technische diensten waarop beroep moet 
kunnen gedaan worden 
- verwijsmogelijkheid voor dringende 
zorgverlening aan Covid-19+ patiënten in 
ziekenhuisomgeving te voorzien 
 
- verwijzingen naar Mond-, Kaak-en 
Aangezichtschirurgen (MKA) 
 
- verwijzingen voor complexere beeldvorming 
 

Phasage (feuille de route) 
 
- Augmentation contrôlée de l'activité versus 
capacité selon les principes de la MATRICE de 
TRIAGE (voir annexe) 
Le temps de transition entre les différentes 
phases dépend du cours de l'épidémie et de la 
disponibilité des équipements de protection 
nécessaires. 
Étape 1: des seuls soins urgents (Phase 1) à 
l'extension aux soins requis (Phase 2)  
 
Étape 2: des soins urgents et requis (Phase 2) 
aux soins réguliers (Phase 3) 
 
- Modalités d'accès (par exemple après 
consultation télémédecine ou non) 
= basé sur le triage (téléphonique) selon un 
schéma prédéterminé (cf. supra) 
= la modalité des conseils téléphoniques reste 
nécessaire pour effectuer un triage correct (cf. 
MATRICE de TRIAGE) 

 

 Fasering (roadmap) 
 
- Gecontroleerde activiteitsstijging versus 
capaciteit volgens principes van 
TRIAGEMATRIX (zie bijlage) 
Tijdstip van overstap tussen verschillende fasen 
is afhankelijk van verloop van epidemie en 
beschikbaarheid van nodige 
beschermingsmiddelen. 
Stap 1: van enkel dringende zorg (Fase 1) naar 
uitbreiding met noodzakelijke zorg (Fase 2) 
 
Stap 2: van dringende en noodzakelijke zorg 
(Fase 2) naar reguliere zorg (Fase 3) 
 
- Toegangsmodaliteiten (bv na consultatie 
telegeneeskunde of niet) 
= gebaseerd op (telefonische) triage volgens 
vooropgesteld schema (cfr supra) 
= modaliteit van telefonisch advies blijft 
noodzakelijk om correcte triage te kunnen 
uitvoeren (cfr TRIAGEMATRIX) 
 

Contexte –conditions minimales  

 

 Context – minimale waarborgen 
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- Garantie pour conserver la capacité minimale 
et définie de capacité d’avis téléphonique pour 
le triage des patients 
= les avis téléphoniques doivent rester 
possibles (nécessaire pour appliquer la 
MATRICE DE TRIAGE) 
 
- Garantir la disponibilité d’ équipements de 
protection individuelle certifiés pour les 
prestataires de soins (et les patients). Cela 
comprend (entre autres): masques 
chirurgicaux, masques FFP2, écrans faciaux, 
tabliers de protection, charlottes 
 
- Garantie à propos des centres de référence 
pour les soins buccodentaires Covid-19 en 
milieu hospitalier 
= Les patients présentant une infection Covid-
19 active (ou à considérer comme tels) (groupe 
A1) ou présentant une suspicion / un risque 
élevé d'infection Covid- 19 (groupe A2) doivent 
pouvoir être facilement référés vers des 
centres de référence pour les soins bucco-
dentaires Covid-19 en milieu hospitalier (cf. 
MATRICE de TRIAGE) 
 
- Enregistrement et suivi des soins délivrés 
> Monitoring via le suivi des prestations de 
soins enregistrées sur base des 
données disponibles auprès des mutuelles. 
> Possibilité de contrôle via les inspecteurs 
d’hygiène fédéraux. 
 

- Garantie op behoud minimale en 
gedefinieerde capaciteit voor telefonisch advies 
voor triage van patiënten  
= telefonisch advies moet mogelijk blijven 
(noodzakelijk voor toepassing van 
TRIAGEMATRIX)  

 
- Garantie op beschikbaarheid van 
gecertificeerde persoonlijke 
beschermingsmiddelen voor zorgverstrekkers 
(en patiënten). Dit omvat (onder meer): 
chirurgische mondmaskers, FFP2 maskers, face 
shields, beschermschorten, haarmutsen 
 
- Garantie op verwijscentra voor Covid-19 
mondzorg in ziekenhuisomgeving 
= Patiënten met actieve Covid-19 infectie (of 
aldus te beschouwen) (groep A1) of met 
vermoeden/hoog risico op Covid-19 infectie 
(groep A2) moeten vlot kunnen doorgestuurd 
worden naar verwijscentra voor Covid-19 
mondzorg in ziekenhuisomgeving (cfr 
TRIAGEMATRIX)   
 
 
 
- Registratie en opvolging van geleverde zorgen 
> Monitoring via opvolging van geregistreerde 
zorgverlening op basis van gegevens 
beschikbaar bij ziekenfondsen. 
> Controlemogelijkheid voorzien via federale 
gezondheidsinspecteurs. 

Autres suggestions 

 
Le Conseil de l’Art Dentaire recommande que 
la transition de la phase 1 (soins d'urgence 
seulement) vers la phase 2 (soins d'urgence ET 
soins requis) soit effective le plus vite possible, 
ceci tel que définis ci-dessus et dans les 
conditions incluses dans ce document et ses 
annexes. 
Cette forme de prestations adaptée implique un 
investissement de temps supplémentaire, une 
utilisation supplémentaire du personnel, une 

 Andere suggesties 
 
De Raad voor Tandheelkunde adviseert om zo 
snel mogelijk over te gaan van Fase 1 (enkel 
dringende zorgverlening) naar Fase 2 
(dringende zorgverlening en noodzakelijke 
zorgverlening), zoals hierboven gedefinieerd 
en onder de voorwaarden opgenomen in dit 
document en zijn bijlagen. 
 
Deze aangepaste vorm van zorgverlening 
impliceert extra tijdsinvestering, extra inzet van 
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utilisation de moyens de protection 
supplémentaire. Cette forme de prestations 
n’est économiquement pas tenable avec les 
honoraires conventionnés prévus actuellement. 
 

personeel, extra inzet van 
beschermingsmiddelen. Deze vorm van 
zorgverlening is economisch niet houdbaar met 
de huidig voorziene conventiehonoraria. 
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