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Screeningsrichtlijn voor hiv, hepatitis B en C voor huisartsen  -  Stand van zaken

In het antwoord op mijn mondelinge interventie (naar aanleiding van actuele vraag nr. 
161 van 30 november 2022) over de ontwikkeling van een screeningsrichtlijn voor 
huisartsen voor hiv, hepatitis B en C is er gemeld dat de Vlaamse overheid hierin stappen 
heeft gezet. Eens de richtlijn ontwikkeld is, moet deze worden voorgelegd aan de 
werkgroep Bevolkingsonderzoek. Over de concrete timing hebben we nog geen 
informatie.

Hoe ver staat men met deze screeningsrichtlijn? Graag enige duiding. Welke timing wordt 
hier gehanteerd?
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VOLKSGEZONDHEID EN GEZIN

ANTWOORD
op vraag nr. 251 van 20 december 2022
van ELKE SLEURS

Het agentschap Zorg en Gezondheid werkt inderdaad rond de aanpak van een 
screeningsstrategie voor huisartsen, omtrent de opsporing van HIV, hepatitis B en hepatitis 
C. 
Dit thema is de voorbije maanden wel naar de achtergrond verschoven, vanwege 
verscheidene acute dossiers die een aanzienlijke proportie van de aandacht vereisten, zoals 
de COVID-pandemie, apenpokken en het dossier rond de aanpak van de preventieve 
gezondheidszorg voor de toegekomen Oekraïners in ons land.

Ons doel is om huisartsen bewust te maken van het belang van screening in bepaalde 
hoog-risicogroepen om zo (ongediagnosticeerde) patiënten met HIV, hepatitis B en/of 
hepatitis C te identificeren. Een vroegtijdige diagnose en behandeling kan leiden tot een 
verbeterde levenskwaliteit en kan helpen om verdere verspreiding van deze ziektes te 
voorkomen.  

Het ontwerpen van een screeningsstrategie is momenteel hernomen. Voor de ontwikkeling 
van deze screeningsstrategie zal men zich onder andere baseren op de ECDC richtlijn 
‘Public health guidance on HIV, hepatitis B en C testing in het EU/EEA’. De ECDC richtlijn 
streeft ernaar om meer (screenings)testen uit te voeren, ten einde hepatitis B, hepatitis C 
en HIV op termijn te elimineren binnen de Europese Unie. 

In tegenstelling tot wat soms gedacht wordt door clinici, heeft screening op populatieniveau 
niet noodzakelijk alleen voordelen, maar soms ook ongewenste effecten. In die zin schrijft 
de wetgeving voor dat een screening pas kan opgezet worden na beoordeling van deze 
voor- en nadelen. De screeningsrichtlijn kan gezien worden als “bevolkingsonderzoek”, 
aangezien ze gericht zal zijn op delen van de populatie die gezien wordt door de huisartsen. 
In die zin wordt tevens verder gewerkt aan de aanvraag voor toestemming voor het 
bevolkingsonderzoek aan de bevoegde commissie. Wij streven ernaar om de aanvraag 
voor toestemming voor het bevolkingsonderzoek in te dienen tegen eind maart 2023. 
Rekening houdend met de behandelingsduur van een aanvraag voor bevolkingsonderzoek, 
moet de aanvraag minstens zes maand voor de start van het bevolkingsonderzoek 
plaatsvinden.

Wij veronderstellen dat we van start kunnen gaan met het uitrollen van een 
screeningsrichtlijn rond HIV, hepatitis B en hepatitis C door huisartsen tegen eind 2023.  


