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Landelijk beleid JGZ t.a.v. COVID-19 Pandemie  
datum: 16 maart 2020  
afgestemd met AJN en V&VN 
 

1. Afspraken voor jonge baby’s en kinderen in de leeftijd van 0 tot 4 jaar gaan zo veel mogelijk 
door. Grootste prioriteit hebben de: 

- maternale kinkhoest vaccinatie zwangere vrouwen  
- indien reeds van toepassing: het prenatale huisbezoek (2) 
- hielprik- en gehoorscreening (1) 
- het 2 weken (huisbezoek)consult (2) 
- het consult bij 4 weken met lichamelijk onderzoek door JA 
- de vaccinatieconsulten met screeningsonderzoeken (3).   
 
(1) Wat betreft de hielprik- en gehoorscreening is het advies om vooraf te bellen met de 
(aanstaande) ouders en als dat niet lukt, aan de deur te vragen naar klachten bij gezinsleden qua 
luchtwegklachten, koorts of corona. De volgenden scenario’s zijn denkbaar:  
a. In het huis zijn geen personen met gezondheidsklachten: er gelden geen extra 
aandachtspunten.  
b. In het huis zijn personen met alleen verkoudheidsklachten: de hielprik kan thuis plaatsvinden 
met inachtneming van de beschreven extra aandachtspunten (volg altijd de laatste update 
Hielpriknieuws voor screeners; https://www.rivm.nl/abonneren/hielpriknieuws-voor-screeners). 
c. In het huis is een persoon met hoesten en/of benauwdheid én koorts (> 38 graden): overleg 
met de werkgever of de hielprik thuis kan worden afgenomen met inachtneming van de 
beschreven aandachtspunten. Desgewenst kan de werkgever hierover contact opnemen met de 
afdeling Infectieziektebestrijding van de GGD. Een alternatieve mogelijkheid zou kunnen zijn dat 
een klachtenvrije volwassene buiten het gezin met de baby de hielprik op het consultatiebureau 
laat afnemen. 
d. In het huis is een patiënt met een bevestigde corona-infectie: overleg met de werkgever op 
welke manier de hielprik afgenomen kan worden. Desgewenst kan de werkgever hierover 
contact opnemen met de afdeling Infectieziektebestrijding van de GGD.  
 
(2) Wat betreft de huisbezoeken is het advies om vooraf te bellen met de (aanstaande) ouders 
en als dat niet lukt, aan de deur te vragen naar klachten bij gezinsleden qua luchtwegklachten, 
koorts of corona. Indien hier sprake van is, wordt er geen huisbezoek gedaan, maar een 
telefonisch consult. Zo mogelijk wordt gevraagd of een niet zieke begeleider met de baby naar 
het consultatiebureau kan komen om het te laten wegen (in elk geval kinderen die borstvoeding 
krijgen).  
 
(3) De vaccinatieconsulten (opbouw basisimmuniteit) betreffen: 3-5-11-14 maanden (indien 
maternale kinkhoestvaccinatie ontvangen) of 2-3-5-11-14 maanden (indien geen maternale 
kinkhoestvaccinatie ontvangen). 

BELANGRIJK: vraag ouders met maximaal 1 persoon met het kind naar het CB te komen.  

2. Consulten zoveel mogelijk vervangen door telefonische consulten (en evt. beeldbellen) en – 
indien mogelijk - chatmogelijkheden openstellen. 
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3. Groepsbijeenkomsten (cursussen, themabijeenkomsten etc.) met cliënten afzeggen. 
Inloopspreekuren - zo mogelijk - door laten gaan, in ieder geval voor de vaccinatie-inloop. 
Overige afspraken in overleg.  Let hierbij op de hygiënevoorschriften (zie punt 9).  

4. Voor het PO/VO/SO/MBO: “extra zorg”-afspraken op JGZ-locaties voor jeugdigen in de leeftijd 
van 4 tot 18 jaar kunnen in overleg doorgaan. Bij voorkeur gebeurt dit telefonisch.  
Jongeren en ouders actief verwijzen naar de website van www.jouwggd.nl en https://chat-client-
ggd-ouderchatgroeigids.serviant.nl/ . 

5. RVP 4-18 jaar: met de sluiting van de scholen is individuele vaccinatie de enige manier waarop de 
MenACWY gegeven kan worden, mits er geen lange wachtrijen ontstaan. Het is belangrijk dat de 
MenACWY-vaccinaties vóór 1 juli 2020 gegeven worden. Omdat meningokokken W nog steeds 
circuleert in Nederland is langer uitstel van vaccinatie geen optie. 
Andere groepsvaccinaties, voor 9-jarigen (DTP/BMR) en 13-jarigen (HPV), worden uitgesteld tot 
na de zomervakantie. Met uitstel van een half jaar komt de bescherming tegen deze ziekten niet 
in gevaar. JGZ-organisaties die deze vaccinaties altijd al individueel geven, mogen hier uiteraard 
gewoon mee doorgaan (bron: RVP Nieuws 16-3-2020). 

6. Nieuwkomers/PGA: vaccinatieconsulten voor nieuwkomers, asielzoekers en mensen zonder 
basisimmuniteit zoveel mogelijk door laten gaan.  

7. Dringend advies aan ouders/verzorgers  

Heeft u of uw kind klachten van verkoudheid of keelpijn of hoesten of koorts:  
BLIJF THUIS en kom niet naar de afspraak of het inloopspreekuur.  
Bel bij vragen of voor het maken van een nieuwe afspraak.  

Als het kind geen klachten heeft, mag iemand die geen klachten heeft wel komen met uw kind. 

8. Hygiëne-maatregelen in de spreekkamers en wachtkamers 

 Extra hygiëne maatregelen nemen in spreekkamers en wachtkamers (denk hierbij 
bijvoorbeeld aan ontsmetten van boxen, bureaus, deurklinken, lichtschakelaars en kranen 
met alcohol, gebruik eigen stethoscoop: ontsmet deze met alcohol na ieder gebruik, in de 
wachtkamer geen speelgoed, tijdschriften, boeken etc., geen koffie/thee/water aanbieden). 

 Ouders/verzorgers vragen om in de wachtkamer de handen met water en zeep te wassen.  

 Ervoor zorgen dat in de wachtkamers genoeg ruimte is voor ouders/verzorgers om 
voldoende afstand van anderen te houden. 

9. JGZ-professionals volgen de RIVM-richtlijn voor zorgverleners buiten het ziekenhuis (zie: 
https://www.rivm.nl/coronavirus/covid19/informatie-voor-professionals). 
 

10. Flesvoeding: er bereiken ons berichten dat door het hamsteren de blikken flesvoeding op zijn; op 
social media komen al noodkreten voorbij van ongeruste ouders. Het voedingscentrum laat 
weten dat het merk niet uitmaakt voor de kunstvoedingen die in Nederland op de markt zijn, 
omdat ze allemaal aan dezelfde kwaliteitseisen moeten voldoen, zie ook: 
https://www.voedingscentrum.nl/nl/zwanger-en-kind/borstvoeding-en-flesvoeding/flesvoeding-
geven/wat-is-goede-flesvoeding.aspx   

 


