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Welzijnssector  -  Binnenluchtkwaliteit

De Federale Regering heeft een ontwerp van wettekst ontwikkeld dat een federaal 
beleidskader creëert voor het verzekeren van gezonde binnenlucht. Het voorstel van de 
Federale Regering is van toepassing voor alle publiek toegankelijke plaatsen en houdt een 
aantal verplichtingen in voor de uitbaters van deze gebouwen. Zo moeten ze in de eerste 
plaats een CO2-meter plaatsen om de luchtkwaliteit in het oog te houden. Daarnaast komt 
er voor elk gebouw ook een risicoanalyse m.b.t. de luchtkwaliteit en een actieplan wanneer 
de luchtkwaliteit niet verzekerd kan worden. Daarnaast komt er ook een initieel vrijwillig 
label met objectieve info over de binnenluchtkwaliteit. Later zal er ook een categorisering 
verbonden zijn aan dat label.

Dit nieuw wetgevend kader zorgt voor een aantal verplichtingen voor een aantal sectoren 
waaronder ook de welzijnssector. Zeker voor de uitvoering van het actieplan en, op lange 
termijn, de verplichte labels waar een ‘binnenluchtprofiel’ aan verbonden is, zal er 
ondersteuning nodig zijn.

1. Welke maatregelen neemt de minister om de welzijnssector te ondersteunen bij het 
tegemoetkomen aan dit nieuwe kader?

2. Worden er specifiek middelen gereserveerd in de toekomst om tegemoet te komen 
aan dit kader? 

Zo ja hoeveel en zal de minister deze middelen toekennen voor volgende doelen: 
i. het uitvoeren van een risicoanalyse;
ii. het opmaken en uitvoeren van een actieplan;
iii. investeringen in ventilatiesystemen;
iv. investeringen in luchtreinigers?

3. Welke middelen en hoeveel worden er nu al specifiek gereserveerd om de 
binnenluchtkwaliteit te verbeteren? 

a. Hoeveel middelen worden er gereserveerd?

b. Hoeveel werden er al ingezet?

4. Wordt er in ondersteuning (bv. advies) voorzien voor de sector om tegemoet te komen 
aan dit kader?
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Vooraf wijst mijn administratie er op dat er een duidelijk onderscheid moet gemaakt 
worden tussen de bevoegdheid van de federale overheid en de bevoegdheid van de 
deelstaten wat regelgeving inzake binnenluchtkwaliteit betreft. De federale overheid 
ontwikkelt inderdaad een generiek, eerder algemeen beleidskader inzake 
binnenluchtkwaliteit, van toepassing op publiek toegankelijke gebouwen en locaties. De 
uitwerking van sectorspecifieke regelgeving (bijv. de opname van een aantal criteria inzake 
binnenluchtkwaliteit en erkenningsvoorwaarden m.b.t. zorg- en welzijnsvoorzieningen) 
behoort echter tot de bevoegdheid van de deelstaten. Het is van belang de onderscheiden 
en verschillende bevoegdheden inzake de bevordering van de binnenluchtkwaliteit goed 
voor ogen te houden.

Eind vorig jaar (najaar 2021) keurde de Vlaamse Regering reeds de financiering goed van 
de ontwikkeling van een inhoudelijk kwaliteitskader voor ventilatie in de woonzorgcentra. 
De uitwerking van dit kwaliteitskader ten bate van de WZC loopt volop en wordt 
gefinancierd binnen het relanceplan ‘Vlaamse Veerkracht’ (projectnr. VV045).

Voor eind 2022 zal ik aan de  Vlaamse Regering een plan voorleggen om dit kwaliteitskader 
uit te breiden naar andere zorg- en welzijnsvoorzieningen binnen het beleidsdomein 
welzijn, volksgezondheid en gezin (WVG). Het is de bedoeling om de thans opgedane en 
beschikbare inzichten en methodieken van het kwaliteitskader WZC te kunnen uitbreiden 
en toepassen in andere zorg- en welzijnsvoorzieningen. Voor de uitbreiding van dit 
kwaliteitskader zal er hier ook een beroep gedaan worden op relancemiddelen uit het plan 
‘Vlaamse Veerkracht’.
De pijlers die binnen dit kwaliteitskader voor ventilatie worden ontwikkeld zullen de zorg- 
en welzijnsvoorzieningen ook kunnen ondersteunen in de implementatie van het federale 
generieke beleidskader.

Het Vlaamse kwaliteitskader zal uit 4 pijlers bestaan:

1. Een kwaliteitshandboek voor ventilatie op maat van de sector (bijv. met 
specifieke karakteristieken, zo nodig verschillend voor WZC, kinderopvanglocaties, 
VAPH-voorzieningen, enz.). Het kwaliteitshandboek vormt de inhoudelijke basis 
voor verdere uitwerking van het kwaliteitskader. Alles wat een voorziening moet 
weten over ventilatie wordt daarom gebundeld in één referentiedocument specifiek 
afgestemd op de  sector. Het kwaliteitshandboek voor de WZC zal als basis dienen 
voor de uitbreiding naar de andere sectoren. 

2. Een risicoanalyse van de ventilatiepraktijk:
a) minimaal op basis van periodieke CO2-metingen (uit te voeren door de 

voorzieningen zelf)
b) optioneel aanvullend op basis van een gratis ventilatie-audit

Met een risico-analyse op basis van CO2-metingen brengt de voorziening op een 
proactieve wijze zelf mogelijke tekorten op vlak van ventilatie in kaart. Op basis 
van de risico-analyse kan de voorziening dan gericht een plan van aanpak en een 
ventilatiebeleid op maat uitwerken. Weet ook dat de in de eerste helft van 2022 via 



de COVID-compensatie aan alle residentiële en niet-residentiële voorzieningen een 
forfaitaire betoelaging werd toegekend voor de aankoop van CO2-meters.
Een ventilatie-audit heeft als doel een professionele doorlichting te realiseren van 
de aanwezige ventilatievoorzieningen op efficiëntie, kwaliteit en conformiteit met 
bestaande normering en richtlijnen volgens het kwaliteitshandboek ventilatie en 
opmaak van een gedetailleerd analyserapport.

3. Een ventilatieplan. Op basis van pijlers 1 en 2 kan een zorg- of 
welzijnsvoorziening een ventilatieplan op maat uitwerken. Dit plan zet in op een 
gezonde mix van strategieën (educatie, omgevingsinterventies, afspraken en 
regels, zorg en begeleiding) op verschillende niveaus van gebruikers, zorgpersoneel 
(inclusief de vrijwilligers) en externen (bezoekers en familieleden) (crf. matrix voor 
een integraal gezondheidsbeleid) .

4. Een (periodiek) ventilatierapport. De laatste pijler in het kwaliteitskader is de 
periodieke rapportering van de opvolging van het ventilatieplan (zowel korte als  
lange termijn) in een ventilatierapport van de voorziening.

Daarnaast zijn er ook de infrastructurele uitdagingen. Zo kan er in de infrastructurele 
erkenningsnormen zelf een bepaalde norm voor de binnenluchtkwaliteit in termen van een 
bovengrens voor de CO2-concentratie opgenomen worden. Dit is al het geval voor 
recentere woonzorgcentra. De grenswaarden zullen alleszins in lijn zijn met de huidige 
regelgeving uit de CODEX voor Welzijn op het Werk en compatibel zijn met de 
referentieniveaus die in het federale wetsontwerp worden voorzien voor de 
binnenluchtkwaliteit in gesloten publiek toegankelijke ruimten. Zo is het noodzakelijk om 
minstens in voorzieningen waar kwetsbare personen (permanent) verblijven een minimale 
binnenluchtkwaliteit te kunnen waarborgen.

Wat de vastlegging van de middelen betreft, voor de ontwikkeling van het kwaliteitskader 
voor ventilatie in de woonzorgcentra werd vorig jaar reeds 660.000 euro vanuit het 
relanceplan ‘Vlaamse Veerkracht’ voorzien. Voor de uitbreiding van voornoemd 
kwaliteitskader zal er opnieuw een beroep gedaan worden op relancemiddelen uit ‘Vlaamse 
Veerkracht’. Het is niet de bedoeling om specifiek voor één bepaalde maatregel een apart 
investeringsbudget te voorzien.
Financiering van louter infrastructurele maatregelen (bijv. aanpassingen aan de 
infrastructuur van een voorziening) kan onder bepaalde voorwaarden deels via middelen 
vanuit het VIPA en/of vanuit het Vlaamse Klimaatfonds gefinancierd worden.


