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PERSBERICHT
Redding, ook van de niet-COVID19-patiénten

BVAS is verheugd over het besluit van de Veiligheidsraad om de medische activiteiten voor
niet-COVID19-patiénten zo snel mogelijk te hervatten, te beginnen met fase 1a vanaf 4
mei aanstaande.

Brussel, 25 april 2020,

BVAS dankt ook de premier omdat ze de bevolking erop heeft gewezen dat ze nu voor elk
probleem per telefoon of videoconferentie contact kunnen opnemen met een arts, huisarts
of specialist. Zo kunnen arts en patiént samen beoordelen of het nodig is om dringend
gezien te worden of niet.

Op het terrein zien we inderdaad een duidelijke vermindering van het aantal klachten die
wijzen op mogelijk zeer ernstige ziekten. De vrees van de medische beroepsgroep over de
hele wereld is dat de gezondheidstoestand van patiénten thuis (“in hun kot”) kan
verslechteren omdat ze geen medische zorg zoeken.

De beslissing om de medische zorgverlening snel te herstarten, in de consultaties bij
huisartsen en specialisten, in de hospitalisaties of ook in de operatiezaal, zal toelaten deze
patiénten terug op te vangen vooraleer het te laat is.

Het Verbond van Belgische Specialisten (VBS) legt de laatste hand aan een gefaseerd plan
voor de hervatting van de specialistische geneeskunde, in overleg met elk medisch
specialisme.

Dit plan moet er onder andere in de eerste plaats voor zorgen dat de middelen die nodig zijn
om de veiligheid van patiénten en zorgverleners te garanderen (maskers, enz.) in voldoende
mate beschikbaar zijn.

De prioriteit blijft om onze patiénten te garanderen dat, in vergelijking met de rest van hun
dagelijkse activiteiten, het risico om besmet te worden met het virus het laagst is tijdens een

consultatie bij hun huisarts of arts-specialist.

Patiénten vallen soms in een risicocategorie. Als artsen is het onze plicht ervoor te zorgen



dat we alles in het werk stellen om hen, beter dan waar ook, te beschermen tegen
besmetting.

Dat is de reden waarom deze heropstart per fase zal verlopen, waarbij eerst prioriteit wordt
gegeven aan semi-urgente zorg, en daarna aan planbare zorg die kan wachten zonder
nadelige gevolgen voor de gezondheid van de patiént.

Deze fasen moeten in de loop van volgende week gekend zijn en publiek worden gemaakt.
Ondertussen wordt in de ziekenhuizen uiteraard, conform de instructies van de Risk

Management Group, de nodige reservecapaciteit in stand gehouden om een eventuele
“tweede golf” aan COVID19-patiénten op te vangen.

Dr. Philippe Devos, Voorzitter BVAS



