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1 INLEIDING 
Ter garantie van de activiteiten die worden aangeboden in een vaccinatiecentrum en de risico’s die 
daarmee gepaard gaan, werd door Ethias een gratis verzekeringsdekking uitgewerkt. Deze verzekering 
heeft als doelstelling de entiteiten die belast zijn met de organisatie van de COVID-19 vaccinatie én iedereen 
die in het kader hiervan wordt aangesteld, ongeacht zijn statuut, de nodige waarborgen te bieden.  
 
In onderstaande toelichtende nota vindt u een “leidraad” bij het lezen van deze verzekeringspolis, waarin 
de belangrijkste algemene toelichtingen worden opgenomen (onder. 2.).  
 
In titel (3.) zal op specifieke aspecten, gelinkt aan reeds ontvangen vragen, worden ingegaan.  
Deze toelichting is gebaseerd op onderling overleg met de verzekeraar. De toelichting hieronder wijzigt 
niets aan de polis én verandert de startdatum ervan dan ook geenzins. 
 
Dit document heeft als doel een leesbare leidraad te vormen die een algemeen overzicht biedt. Het 
document is niet ingegeven om een antwoord te bieden op elke individuele behoefte en/of vraag. Voor 
een bijkomende toelichting verwijzen wij u door naar Ethias, die vanuit hun expertise u specifieke 
bijkomende toelichting kunnen bieden gekoppeld aan uw individuele situatie. Per vaccinatiecentrum zal 
een specifieke contactpersoon worden aangesteld door Ethias. Daarnaast heeft Ethias ook een algemene 
fiche die een toelichting biedt over het verzekeringscontract. Deze zal u worden overgemaakt door Ethias. 
Ook hierin kan u duidelijke informatie vinden.  

2 ALGEMENE TOELICHTING VAN HET CONTRACT 

2.1 WIE IS VERZEKERD? 

Alle inrichtende en organiserende entiteiten (penvoerende instanties, penhoudende instanties en lokale 
besturen) die instaan voor de organisatie van de COVID-19 vaccinatie in de vaccinatiecentra én personen 
die in het kader van de vaccinatiecentra een taak uitoefenen zijn gedekt door het verzekeringscontract.  
 
Doordat het contract geen letterlijke terugkoppeling maakt naar de draaiboeken die zijn uitgewerkt door  
het Agentschap Zorg en Gezondheid is onzekerheid gerezen over de verzekeringsdekking van bepaalde 
personen/functies, bv. apothekers. Deze ongerustheid is niet noodzakelijk. Ethias heeft uitdrukkelijk 
bevestigd dat het concept “verzekerde” ruim wordt geïnterpreteerd.  
 
De volgende personen/functies (ongeacht hun statuut als gepensioneerde, (tijdelijke) werknemer, 
zelfstandige, student en/of vrijwilliger, …) zijn daardoor, zeker en vast gedekt zijn voor de functies en 
bijhorende taken die zij uitoefenen in het centrum of eventueel in het kader van de mobiele vaccinatie:  



 //////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////// 
 
27.04.2021 Verzekeringsdekking van de vaccinatiecentra definitief pagina 3 van 16 

- Aanwezige politie;  
- Toezichthoudend medisch verantwoordelijke;  
- Medisch expert;  
- Populatiemanager; 
- vaccinvoorbereider; 
- HR-manager/verantwoordelijke; 
- Programmamanager;  
- Farmaceutisch verantwoordelijke;  
- Centrumverantwoordelijke;  
- Steward onthaal;  
- Steward wachtruimte; 
- Steward/beveiligingsagent; 
- Onthaalmedewerker of administratief medewerker;  
- Medewerkers die intake/amnese doen;  
- Vaccinator; en 
- Mobiele vaccinatieteams (alle leden van deze teams).  
 

Opgelet het is niet omdat je functie niet onder de bovenstaande benaming valt, dat je niet gedekt zal zijn. 
Indien je een taak uitoefent in het kader van de vaccinatiecentra zal je gedekt zijn door verzekering, voor 
de waarborgen die het contract aanbiedt. De bovenstaande lijst is dus niet-limitatief.  

2.2 WAT IS VERZEKERD? 

2.2.1 Algemene doelstelling van het verzekeringscontract  

De doelstelling van de verzekering is om een verzekering aan te bieden voor de activiteiten in het kader 
van de vaccinatie uitgevoerd vanuit de vaccinatiecentra. Ook de mobiele vaccinatie valt hier dus onder.  
 
De verzekerde activiteiten worden in die zin toegelicht in het verzekeringscontract. Daaronder vallen 
minstens de volgende activiteiten.  
 

1. De opbouw en organisatie van de vaccinatiecentra: bewustmaking inzake vaccinatie, identificatie 
van doelgroepen, versturen van uitnodigingen, inrichtingen van het vaccinatiecentrum 
(bewegwijzering, vaccinatiehokjes, nadarafsluiting), …  
 

2. Vaccinatie: alle taken uitgevoerd in het kader van de vaccinatie (cf. specificatie taken en specifieke 
dekking) 

 
Het verzekeringscontract is zo opgebouwd dat onder het aspect “verzekerde activiteit” een algemene 
toelichting wordt gegeven van de activiteiten die gedekt zijn. Doelstelling is om een dekking te bieden 
van alle taken die in het kader van de centra worden uitgeoefend. Daarbij is de opsomming die wordt 
gegeven niet beperkend maar enkel toelichtend. Het feit dat de oplijsting die wordt gegeven in de polis 
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dus niet volledig overeenstemt met de taken die worden uitgeoefend (cf. operationeel draaiboek) zal dus 
geen reden zijn om niet te dekken.  
 
Als bijlage bij deze nota wordt per taak die omschreven staat in het operationeel draaiboek en in de 
functieomschrijving van de populatiemanager én medisch expert, een directe verwijzing gemaakt naar de 
dekking die van toepassing is wanneer in het kader van deze taak een fout wordt gemaakt die schade 
tot gevolg heeft.  

2.2.2 Waarborg BA uitbating  

1. Algemeen  
 

De waarborg BA uitbating zorgt voor een dekking van de buitencontractuele burgerlijke aansprakelijkheid 
voor alle schade die voortvloeit uit een fout die gebeurt in het uitoefenen van de verschillende taken die 
worden uitgeoefend in het kader van de organisatie van vaccinatiecentra én de vaccinatie zelf.  
 
Als bijlage bij dit document vindt u een excel waarin per specifieke taak uit het operationele draaiboek 
en de functieomschrijving van de populatiemanager en medisch expert, wordt toegelicht onder welke 
dekking deze valt.  
 
De waarborg BA uitbating zorgt voor een dekking van verschillende soorten “schade” die het gevolg 
kunnen zijn van een fout, nl.:  

- Lichamelijke en immateriële gevolgschade (immateriële schade die voortvloeit uit de lichamelijke 
schade) 

o Dekking € 5.000.000 per schadegeval. Let op: éénzelfde persoon die twee keer een fout 
maakt waaruit twee schadegevallen voortkomen, heeft dus opnieuw deze dekking van € 
5.000.000.  

- Materiële en immateriële gevolgschade (immateriële schade die voortvloeit uit de materiële 
schade);  

o Dekking € 1.250.000 per schadegeval (cf. opmerking hierboven: dus niet per persoon!) 
- Zuiver immateriële schade 

o Dekking € 625.000 per schadegeval (cf. opmerking hierboven: dus niet per persoon!) 
 
Daarnaast voorziet de waarborg ook in een aantal bijzondere bijkomende waarborgen zoals: lichamelijke 
schade door brand, ontploffing, rook en water; schade als gevolg van burenhinder, schade veroorzaakt 
door de aantasting van het milieu. Een volledig opsomming hiervan vindt u terug in de algemene en 
bijzonder voorwaarden van het verzekeringscontract.  

2.2.3 Waarborg Medisch BA  

Het verzekeringscontract voorziet naast de waarborg BA uitbating, ook in een waarborg medische 
beroepsaansprakelijkheid (hierna: Medische BA). Voor de medisch technische handelingen die worden 
gesteld door het medisch, paramedisch en verzorgend personeel.  
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Deze waarborg voorziet in een dekking van € 1.250.000 per schadegeval. Zowel lichamelijke, materiële, 
immateriële schade als gevolg van lichamelijke of materiële schade en zuiver immateriële schade zijn 
gedekt.  
 
Let op: De dekking van deze medische beroepsaansprakelijkheid is, zoals meermaals werd opgeworpen, 
beperkter dan de waarborg BA uitbating. In overeenstemming met de verzekeraar werd daarom de 
nodige toelichting geboden welke taken onder deze dekking zullen vallen (cf. excel als bijlage). Het gaat 
hier over louter medisch-technische handelingen.  
 
Deze medisch-technische handelingen worden doorgaans ook gedekt door de privéverzekeraar van het 
werkzaam medisch personeel. Hierdoor wordt de waarborg waarvoor u gedekt bent uitgebreid. Voor de 
verhouding tussen deze verzekeraars zie hieronder 3.7. 
 
Voor personen die werkzaam zijn als werknemer en vrijwilliger is er bovendien een beschermende 
aansprakelijkheidsbeperking, die ervoor zorgt dat hun fouten zullen gedekt worden onder de waarborg 
BA uitbating. Voor een toelichting hierbij zie infra. 3.4 en 3.5. 
 
Voor de functie van toezichthoudende arts zie hieronder 2.2.4. 
 
Indien u geen privéverzekeraar heeft en u zich de vraag stelt of u zich bijkomend moet laten verzekeren 
geven wij een aantal tools hiervoor in 3.8. 

2.2.4 Toezichthoudende arts- verhouding BA uitbating en Medische BA  

De toezichthoudende medisch verantwoordelijke oefent in de vaccinatiecentra een belangrijke functie uit. 
In het kader hiervan oefent hij zowel medisch-technische handelingen uit, als toezichtshandelingen ten 
opzichte van ander personeel in de vaccinatiecentra. Hierbij was het onduidelijk welke dekking bij welke 
functie van toepassing is.  
 
Hierbij werd ons door de verzekeraar bevestigd dat de volgende algemeen principes zullen worden 
toegepast:  

- Oefent de arts zelf een medisch-technische handeling uit? Dan zal hij in principe worden gedekt 
door de waarborg medische beroepsaansprakelijkheid. Let op: indien een arts als vrijwilliger en/of 
werknemer werkzaam is, zal hij zich kunnen beroepen op een aansprakelijkheidsbeperking (cf. 3.4 
en 3.5), waardoor zijn aansprakelijkheid wordt opgenomen onder de waarborg BA uitbating.  

- Oefent de arts zelf een toezichtsfunctie uit en maakt hij hierin een fout? Dan zal hij gedekt worden 
onder de waarborg BA uitbating;  

- Wordt de arts aangesproken voor een fout die niet hijzelf heeft begaan, maar iemand onder zijn 
toezicht? Dan zal hij gedekt zijn onder de waarborg BA uitbating.  

 
Het is dus belangrijk om op te merken dat de functie van toezichthoudend medisch verantwoordelijke in 
vele gevallen zal worden gedekt door de waarborg BA uitbating met een dekking van € 5.000.000 per 
schadegeval. Slechts bij de uitoefening van strikt medisch-technische handelingen (cf. excel) zal de 
waarborg medische beroepsaansprakelijkheid gelden. Hier speelt ook doorgaans de cumul van 
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verzekeringen waardoor de waarborg niet beperkt is tot € 1.250.000. Toezichthoudend medisch 
verantwoordelijke die werken onder een werknemersstatuut of als vrijwilliger zijn bovendien bijkomend 
beschermd (cf. 3.4 en 3.5). 

2.2.5 Waarborg lichamelijke ongevallen  

Het verzekeringscontract voorziet naast een dekking voor schade die voortvloeit uit fouten ook in een 
dekking van “lichamelijke ongevallen”. Dit zijn plotse gebeurtenissen die een lichamelijk letsel veroorzaken 
en waarvan de oorzaak vreemd is aan het organisme van het slachtoffer. Deze dekking is van toepassing 
tijdens de activiteiten in het vaccinatiecentrum en op weg van en naar het centrum. 
  
Zo zal bijvoorbeeld een arts of verpleegkundige die zijn voet omslaat tijdens het werken en hierdoor 
schade lijdt, voor deze schade gedekt worden.  
 
Daarnaast zijn ook de volgende waarborgen hieronder mee opgenomen:  

- ziekten, besmettingen en infecties die het gevolg zijn van het ongeval;  
- vergiftiging of verstikking;  
- bevriezing, zonnesteek, verdringing, hydrocutie; 
- lichamelijk letsel als gevolg van zelfverdediging of als gevolg van het redden van in gevaar 

verkerende persoon, dieren of goederen; 
- gevolgen van lichamelijke inspanning, bv. hernia, liesbreuk, spierverrekking, verstuiking,… 
- beten van dieren of insecten en hun gevolgen;  
- schade aan goederen (uitgezonderd voertuigen) van vrijwilligers voor zover deze gepaard gaan 

met een lichamelijke schade overkomen tijdens de uitvoering van het vrijwilligerswerk of tijdens 
de verplaatsing in het kader daarvan.  

 
Voor deze lichamelijke ongevallen worden de volgende kosten ten laste genomen:  

- € 15.000 bij overlijden; 
- € 30.000 bij blijvende invaliditeit; 
- € 9 euro per kalenderdag bij tijdelijke arbeidsongeschiktheid van een vrijwilliger, vanaf de 

eenendertigste kalenderdag, in geval van inkomensverlies; 
- RIZIV-erkende kosten tot 100% van het RIZIV-tarief;  
- Tandprothesekosten maximaal € 125 per tand met een maximum van € 500 per schadegeval; 
- € 3000 voor verzorgingskosten in geval van ziekte en contaminatie; en  
- € 3000 voor schade aan goederen van vrijwilligers mits een vrijstelling van € 300;  
- Begrafeniskosten tot € 620 per ongeval; en 
- Vervoerskosten. 

2.3 DEKKING VERDEDIGINGSKOSTEN GERECHTSPROCEDURE 

1. Burgerlijke procedure 
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De kosten voor de burgerlijke procedures en de kosten en honoraria van advocaten en experten in het 
kader van de burgerlijke procedure worden gedekt door Ethias, voor zover de kosten met toestemming 
van Ethias zijn gemaakt.  
 
Indien er een belangenconflict is tussen de verzekeraar en de verzekerde persoon, dat niet te verwijten is 
aan de verzekerde, komt Ethias tussen indien de kosten niet onredelijk zijn gemaakt.  
 
De voorgaande dekking gaat zelfs boven de dekkingsgrenzen van de gewaarborgde bedragen die hiervoor 
werden vermeld.  
 
2. Strafrechtelijke procedure 

 
Ethias zorgt voor een waarborg van de strafrechtelijke verdediging van de verzekerde voor een waarborg 
van € 25.000.  
 
Onder deze dekking vallen de kosten en honoraria van de advocaat gekozen door de verzekerde, de 
gerechtelijke en buitengerechtelijke onderzoeks-, expertise- en procedurekosten. Daarnaast worden ook 
de reis- en verblijfskosten die noodzakelijk zijn om persoonlijk voor een buitenlandse rechtbank te 
verschijnen.  

2.4 WAT IS NIET VERZEKERD?  

Het is belangrijk dat die elementen die niet zijn opgenomen onder waarborgen van het 
verzekeringscontract niet worden verzekerd.  
 
In de verzekeringspolis zijn, zoals zeer gebruikelijk, daarnaast een aantal aspecten uitdrukkelijk 
weggelaten uit de dekking. Het zou ons te ver leiden om dit volledig toe te lichten. De belangrijkste 
uitsluitingen, waarop wij graag de aandacht vestigen, zijn de volgende:  
 
1. Burgerlijke (medische) aansprakelijkheid 

  
- Schade die met opzet wordt aangebracht of als gevolg van een zware fout (een fout die enorm 

buitensporig is dat ze door een normaal persoon niet kan worden begrepen, bv. in staat van 
alcoholintoxicatie een vaccin toedienen). 

 
- Schade als gevolg van een wettelijk verplichte verzekering. De wettelijke verplichte verzekeringen 

die moeten worden genomen, vervallen dus niet! Zo zal bv. schade die moet worden gedekt door 
BA motorrijtuigen niet onder deze verzekering vallen.  

 
- Schade als gevolg van handelingen die wettelijk, deontologisch of disciplinair niet mogen worden 

gesteld (cf 3.1. Noodwet 6 november 2020 én 3.2 dekking gepensioneerde artsen en apothekers);  
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- Schade als gevolg van de weigering om bijstand te verlenen aan een persoon in nood (schuldig 
verzuim wordt niet gedekt);  

 
- Schade aan gebruikte ruimten en gebouwen;  
 

- Schade aan toevertrouwde goederen en vaccins; 
 

- Schade als gevolg van de neveneffecten bij de injectie van een vaccin (Productaansprakelijkheid 
producent vaccin  hiervoor hebben de producenten een eigen verzekering); en  

 
- De contractuele of professionele burgerlijke aansprakelijkheid van de HR-manager.  
 

2. Lichamelijke ongevallen 
 
- De dekking van lichamelijke ongevallen is enkel van toepassing voor die personen (niet-

werknemers) waarvoor geen verplichte arbeidsongevallen moet worden aangegaan. De 
verplichting tot het nemen van een arbeidsongevallenverzekering vervalt dus niet!  

 
- Letsels ingevolge dronkenschap of het gebruik van andere producten.  

3 SPECIFIEKE ASPECTEN  

3.1 DE TOEPASSING VAN DE “NOODWET” VAN 6 NOVEMBER 2020 

Zoals hiervoor toegelicht zal de verzekering enkel die activiteiten dekken die wettelijke toegelaten zijn. 
Het is daarbij belangrijk om eerst en vooral te kaderen dat het voorbereiden van vaccins én het vaccineren 
wordt omschreven als een technische verpleegkundige handeling (B2) die niet zonder meer door eender 
wie kunnen worden gesteld. Dit is wel mogelijk door:  

- Artsen;  
- Verpleegkundigen; en  
- Vroedvrouwen die voor 1 oktober 2018 hun diploma hebben gehaald.  
 

De Wet van 6 november 2020 maakt het mogelijk dat in het kader van de COVID-19 crisis verpleegkundige 
handelingen gesteld worden, maar weliswaar onder zeer strikte voorwaarden zo staat te lezen in artikel 
2 van de Wet van 6 november 2020, die ik hierna voor de volledigheid nog even opneem:  
 
“In het kader van de COVID−19-coronavirusepidemie mogen de in artikel 46 van de gecoördineerde wet van 
10 mei 2015 betreffende de uitoefening van de gezondheidszorgberoepen bedoelde activiteiten worden 
uitgeoefend door personen die daartoe bij of krachtens die wet niet bevoegd zijn, op voorwaarde dat de 
volgende voorwaarden cumulatief vervuld zijn: 

https://eur03.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fjura.kluwer.be%2Fsecure%2Fdocumentview.aspx%3Fid%3Dln162552%26anchor%3Dln162552-46%26bron%3Ddoc&data=04%7C01%7Ccoralie.herijgers%40vlaanderen.be%7C656f4b25a2ad4ff8589c08d8ff5eb422%7C0c0338a695614ee8b8d64e89cbd520a0%7C0%7C0%7C637540129512204815%7CUnknown%7CTWFpbGZsb3d8eyJWIjoiMC4wLjAwMDAiLCJQIjoiV2luMzIiLCJBTiI6Ik1haWwiLCJXVCI6Mn0%3D%7C1000&sdata=7%2B%2FM2bdFd4QBh%2BR8X3VB5LWdh1DVtEDzGVAM3uOljSU%3D&reserved=0
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1° wanneer, bij ontstentenis van een voldoende aantal wettelijk bevoegde personen om deze activiteiten te 
verrichten, vastgesteld door de verantwoordelijke arts of de verantwoordelijke verpleegkundige, of bij hun 
afwezigheid door de federale gezondheidsinspecteur, de epidemie het noodzakelijk maakt om deze 
activiteiten te verrichten. Na uitputting van alle andere bestaande middelen om wettelijk bevoegde personen 
te mobiliseren, is de mobilisatie van niet-wettelijk bevoegde personen het laatste redmiddel; 
2° de activiteiten worden prioritair toevertrouwd aan de personen wier opleiding het dichtst aansluit bij dat 
van verpleegkundige, en zulks naargelang van: 

a) de behoeften aan verplegend personeel in het kader waarin de zorg wordt verstrekt, en 
b) de complexiteit van de te verstrekken verpleegkundige zorg; 

3°de verantwoordelijke arts of de verantwoordelijke verpleegkundige beslist over de verdeling van de 
personen die op basis van deze wet gemachtigd zijn om de verpleegkunde uit te oefenen binnen een 
gestructureerd zorgteam. Dat gestructureerd zorgteam bestaat onder andere uit een coördinerend 
verpleegkundige die, in geval er toevertrouwde medische handelingen worden verricht, samenwerkt met een 
arts. De coördinerend verpleegkundige stuurt het zorgteam aan; 
4°de coördinerend verpleegkundige van het gestructureerde zorgteam bepaalt de activiteiten die hij 
toevertrouwt en de personen van het team aan wie hij deze toevertrouwt, rekening houdend met hun 
opleidingen en hun vaardigheden; 
5°voorafgaand aan het uitoefenen van de activiteiten wordt een opleiding gevolgd. Deze opleiding wordt 
gegeven door een verpleegkundige of een arts, zowel wat de uitoefening van de activiteiten betreft als inzake 
de maatregelen ter bescherming van de gezondheid die nodig zijn om de activiteiten uit te oefenen. De 
opleiding wordt aangepast aan de kennis en de vaardigheden van de personen die op grond van deze wet 
gemachtigd worden; 
6°de activiteiten worden uitgeoefend onder het toezicht van de coördinerend verpleegkundige, die bereikbaar 
moet zijn. De fysieke aanwezigheid van de coördinerend verpleegkundige is hiervoor niet vereist; 
7°de personen die verantwoordelijk zijn voor het kader waarin de activiteiten worden uitgeoefend, 
vergewissen zich van de stand van zaken inzake de aansprakelijkheids- en arbeidsongevallenverzekering.” 
 
Personen (bv. studenten, laboranten, …) die dus voor het voorbereiden van vaccins worden ingezet en 
niet kunnen worden ondergebracht onder één van de drie beroepen, die hiervoor zijn opgenomen, kunnen 
dan enkel rechtsgeldig vaccins voorbereiden én vaccins plaatsen als aan alle voorwaarden van artikel 2 
hiervoor cumulatief is voldaan. Samengevat als het volgende is vervuld:  
 
1. Geen mogelijkheid om verpleegkundigen te mobiliseren; 
2. De activiteiten toevertrouwen aan personen met een opleiding die zo dicht mogelijk bij de 

verpleegkunde aansluit; 
3. Werken binnen een gestructureerd zorgteam; 
4. Geïndividualiseerde toewijzing van de taken door een coördinerende verpleegkundige; 
5. Het geven van een voorafgaande opleiding;  
6. Toezicht door de coördinerend verpleegkundige; en  
7. Dekking door een arbeidsongevallen- en aansprakelijkheidsverzekering.  
 
Het is dus niet zo dat per definitie wordt gesteld dat een bepaalde personen niet kunnen worden opgeleid. 
Het wordt enkel gekaderd dat zoveel als mogelijk moet getracht worden om mensen te zoeken die qua 



 //////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////////// 
 
27.04.2021 Verzekeringsdekking van de vaccinatiecentra definitief pagina 10 van 16 

opleiding en vaardigheden reeds aansluiten bij het profiel van een verpleegkundige. Aan welke beroepen 
en/of aangemelde personen het best een toebedeling wordt gedaan, zal steeds een specifieke afweging 
zijn gelet op de concrete omstandigheden van het vaccinatiecentrum.  
 
Er zal dus per vaccinatiecentrum moeten worden nagegaan of er verpleegkundigen en/of vroedvrouwen 
afgestudeerd voor oktober 2018 te kort zijn, of deze kunnen worden gemobiliseerd, en zo niet,  welke 
profielen zich hebben aangeboden en welke het profielen het dichts met hun opleiding en vaardigheden 
aansluiten bij dat van een verpleegkundige. Hierbij is het aangeraden dat het vaccinatiecentrum de nodige 
documentatie bijhoudt van de stappen die ze ondernomen hebben, om de verschillende eisen van deze 
wet na te leven. Zo zal het bv. belangrijk zijn om te kunnen aantonen dat de nodige oproepen naar 
verpleegkundige zijn gedaan en dat er werkelijk een tekort was. Het is pas wanneer een dergelijke tekort 
voor handen is dat toepassing van de wet mag worden gemaakt.  
 
Voor een toepassing van deze federale wetgeving verwijzen wij ook graag naar het advies van de Federale 
Raad voor verpleegkunde FRV/2020/ADVIES-03 van 10 november 2020: Projet d'avis formation continue 
(belgie.be).  

3.2 GEPENSIONEERDE ARTSEN, APOTHEKERS EN VERPLEEGKUNDIGEN  

Gepensioneerde artsen, apothekers, verpleegkundigen en vroedvrouwen zijn gedekt als verzekerde.  
MAAR in de uitsluiting staat opgenomen dat er geen dekking is voor activiteiten die wettelijk, 
deontologisch of disciplinair niet mogen worden uitgeoefend.  
 
Artsen en apothekers die gepensioneerd zijn mogen enkel de geneeskunde en de artsenijbereidkunde 
uitoefenen indien zij nog beschikken over een visum en zijn ingeschreven bij de desbetreffende Orde. 
Artsen en apothekers die niet meer over een inschrijving bij hun Orde beschikking zullen daarom aan de 
bevoegde provinciale raad van de Orde hun herinschrijving moeten vragen. De Ordes hebben uitdrukkelijk 
aangegeven dat zij aan deze herinschrijving actief en vlot zullen meewerken. 
 
Voor een toelichting bij de inschrijving op de lijst van de Orde der apothekers kan u terecht op de site: 
www.ordresdespharmaciens.be. De volgende instructies en toelichting zijn essentieel:  
 

- De houder van het diploma moet zelf de aanvraag indienen. 
- De vraag om inschrijving dient gesteld te worden aan de Provinciale Raad van de provincie waar 

de betrokkene gedomicilieerd is met: 
1. kopie van de identiteitskaart 
2. kopie van het diploma 
3. aanduiding van de plaats van tewerkstelling en aard van de te vervullen functie 
4. een uittreksel uit het strafregister niet ouder dan 3 maand  

- De inschrijving is tijdelijk en geldt van de datum van inschrijving op de lijst door de Provinciale 
Raad tot 31 juli 2021 (evaluatie na 6 maanden). 

- De inschrijving is gratis. 
 

https://overlegorganen.gezondheid.belgie.be/sites/default/files/documents/avis_cfai_2020-03_loi_du_6_novembre_2020_0.pdf
https://overlegorganen.gezondheid.belgie.be/sites/default/files/documents/avis_cfai_2020-03_loi_du_6_novembre_2020_0.pdf
http://www.ordresdespharmaciens.be/
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Voor een inschrijving bij de Orde der artsen dienen de volgende instructies en toelichting zijn essentieel:  
 

- De aanvraag tot inschrijving moet worden ingediend bij de voorzitter van de bevoegde 
provinciale raad. Gelet op het feit dat deze artsen hun activiteiten zullen focussen op het werken 
in de vaccinatiecentra, zal de locatie van de centra worden aangezien als “de medische 
woonplaats” die bepaalt bij welke provinciale raad de inschrijving moet worden gevraagd.  

- Bij de aanvraag moeten de volgende documenten worden gevoegd:    
 
1. het wettelijk of ermee gelijkgesteld diploma van doctor in de genees-, heel- en verloskunde of 

het bewijs van vrijstelling, door de bevoegde geneeskundige commissie geviseerd;   
2. een verklaring van de aanvrager waarin de medische woonplaats wordt aangeduid; en   
3. een getuigschrift van goed zedelijk gedrag, dat niet meer dan drie maanden oud mag zijn. 
 

- Er wordt een nieuw en tijdelijk inschrijvingsstatuut gecreëerd (Actief-Vaccinatie);  
- Artsen blijven ingeschreven tot na de sluiting van de vaccinatiecentra daarna worden zij 

weggelaten van de lijst. Let op: na deze weglating kunnen geneeskundige handelingen wettelijk 
dus niet meer worden gesteld! 

  
Indien deze inschrijving niet in orde wordt gebracht, zullen deze artsen/apothekers dus NIET gedekt zijn 
voor de geneeskundige handelingen of artsenijbereidkunde die zij uitoefenen. Het belang van de 
herinschrijving is dan ook zeer groot!  
 
Verpleegkundigen en vroedvrouwen dienen over een visum te beschikken. Ook hier zullen zij dus niet 
gedekt zijn als zij zonder dit visum verpleegkundige handelingen stellen. Dit visum is doorgaans niet 
vervallen door de pensionering.  

3.3 HAIO EN ASO 

(Voorbehoud: De regelgeving omtrent de  uitoefening van geneeskundige handelingen betreft Federale 
materie waarover de Vlaamse Gemeenschap geen absolute uitsluiting over kan geven.) 
 
Huisartsen in opleiding en artsen-specialisten in opleiding kunnen wettelijk gezien de nodige 
geneeskundige handelingen stellen. Na akkoord van hun stagemeester kunnen zij geneeskundige 
handelingen stellen in het kader van de vaccinatiecampagne. Zij zullen dus ook gedekt zijn door de 
verzekering voor de geneeskundigen handelingen die zij stellen.  

3.4 STUDENTEN IN OPLEIDING  

(Voorbehoud: De regelgeving omtrent de  uitoefening van geneeskundige handelingen betreft Federale 
materie waarover de Vlaamse Gemeenschap geen absolute uitsluiting over kan geven.) 
1. In het kader van hun opleiding – betwijfelbare toepassing in praktijk 
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Studenten geneeskunde, kinesitherapie, vroedkunde, verpleegkunde, een paramedisch beroep of voor 
hulpverlener-ambulancier mogen verpleegkundige activiteiten, zoals het vaccineren en het voorbereiden 
van vaccins, uitoefenen in het kader van hun opleiding.  
 
Dit wil zeggen dat zij in het kader van een opleidingsonderdeel van hun studie, bv. stage, hun handelingen 
zullen stellen in het vaccinatiecentra. Zij zullen hier dus niet werkzaam zijn als werknemer of vrijwilligers 
maar vanuit hun studie deze activiteiten uitoefenen. Tot nu toe heeft het Agentschap geen weet van 
opleidingen die in het kader van een stage hun studenten actief inzetten voor het meewerken in de 
vaccinatiecentra.  
 
Daarbij is het ook belangrijk dat het een uitoefening is in het kader van de opleiding. Dit wil zeggen dat 
zij dat nooit kunnen doen op een volledig zelfstandige wijze doen. Er zal dus steeds een verpleegkundige 
of een arts als opdrachtgever en toezichthouder moeten optreden. 
 
Let op: Voor studenten farmacie is voor het voorbereiden van vaccins geen dergelijke uitzondering 
voorzien in de wetgeving.  
 
2. Toepassing Noodwet – aanbevelenswaardig  

 
Indien de studenten niet kunnen worden ingezet in het kader van hun opleiding (wat doorgaans het geval 
zal zijn) dient de Noodwet van 6 november 2020 te worden toegepast (cf.  3.1). De opleiding maakt dat zij 
gelet op hun vaardigheden aansluiten bij het profiel van een verpleegkundige.  
 
Let op: het inzetten van studenten kan nog steeds enkel en alleen wanneer er onvoldoende bekwame 
personen zijn en ook niet kunnen worden gemobiliseerd. Het inzetten van studenten kan dus geen 
automatisme zijn, hieraan moet steeds de nodige afweging én mobilisatie aan vooraf gegaan zijn. 
 
Studenten kunnen deze functie onder toepassing van de noodwet uitvoeren zowel als werknemer 
(studentencontract) als onder het statuut van vrijwilliger.  

3.5 AANSPRAKELIJKHEID VRIJWILLIGERS  

1. Aansprakelijkheidsbeperking  
 

Vrijwilligers kunnen enkel worden aangesproken voor hun bedrog (met een specifieke fout wordt ook de 
schade beoogd, bv. door het verkeerd plaatsen van een vaccin wil iemand de patiënt bewust schade 
berokkenen) zware fout (een fout die enorm buitensporig is dat ze door een normaal persoon niet kan 
worden begrepen, bv. in staat van alcoholintoxicatie een vaccin toedienen) of vaak voorkomende lichte 
fout (bv. het herhaaldelijk verkeerd plaatsen van een vaccin). Het is de vrijwilligersorganisatie, in casu de 
inrichtende entiteiten, die zal instaan voor de “normale fouten” van de vrijwilligers. 
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Deze dekking voor de aansprakelijkheid van de vrijwilligers wordt gewaarborgd conform art. 5 Wet 3 juli 
2005 betreffende de rechten van de vrijwilligers en het KB van 19 december 2006 dat de 
minimumgarantievoorwaarden voor de verzekering van deze aansprakelijkheid regelt. Het gaat hier over 
een geïndexeerd bedrag van om en bij de € 25.000.000 per schadegeval.  
 
Voorbeeld:  Stel een verpleegkundige, werkzaam als vrijwilligster, maakt een fout tijdens het vaccineren. 
De verpleegkundige kan niet persoonlijk worden aangesproken voor deze fout maar wel de inrichtende 
entiteit. Deze fout zal gedekt zijn door de verzekering van Ethias voor een waarborgbedrag van € 
25.000.000 per schadegeval.  
 
 
2. Vlaamse vrijwilligersreglementering en bijhorende dekking 

 
De Vlaamse regelgeving heeft in het Decreet van 3 april 2009 houdende het georganiseerd 
vrijwilligerswerk in het beleidsdomein Welzijn, Volksgezondheid en Gezin en het besluit van 26 februari 
2021 die dit decreet uitvoeren ten aanzien van specifieke vrijwilligersorganisaties bijkomende verzekering 
opgelegd. In samenspraak met Ethias werden deze dekkingen volledig conform de eisen van deze 
reglementering opgenomen in het contract.  
 
De volgende zaken zijn dan ook gedekt voor alle vrijwilligers werkzaam in de vaccinatiecentra of in het 
kader van de mobiele teams. 
 

- de burgerlijke aansprakelijkheid van elke vrijwilliger voor schade, toegebracht aan de 
organisatie, aan andere vrijwilligers, aan de hulpvrager of aan derden tijdens de uitvoering 
van het vrijwilligerswerk of op de weg naar en van het vrijwilligerswerk 

o Dekking van 25.000.000 per schadegeval voor de lichamelijke schade (cf. 3.5 -1) 
- de lichamelijke en materiële schade (uitgezonderd voertuigen en voorzover die gepaard 

gaat met lichamelijke schade), geleden door vrijwilligers bij ongevallen tijdens de 
uitvoering van het vrijwilligerswerk of op de weg naar en van het vrijwilligerswerk én de 
ziekten en contaminaties die zijn opgelopen als gevolg van het vrijwilligerswerk.  
 

Dekking 
o € 15.000 bij overlijden; 
o € 30.000 bij blijvende invaliditeit; 
o € 9 per kalenderdag bij tijdelijke arbeidsongeschiktheid, vanaf de eenendertigste 

kalenderdag, in geval van inkomensverlies; 
o RIZIV-erkende kosten tot 100% van het RIZIV-tarief;  
o Tandprothesekosten maximaal € 125 per tand met een maximum van € 500 per 

schadegeval; 
o € 3000 voor verzorgingskosten in geval van ziekte en contaminatie; en  
o € 3000 voor schade aan goederen van vrijwilligers mits een vrijstelling van € 300; 

Begrafeniskosten tot € 620 per ongeval; en 
o Vervoerskosten. 
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Deze dekking is gelijk of hoger met de barema’s die wettelijk zijn vastgelegd. 
 

3.6 AANSPRAKELIJKHEID WERKNEMERS 

Net zoals vrijwilligers (cf. voorbeelden hierboven onder 3.5) kunnen werknemers, verbonden door een 
arbeidsovereenkomst, voor de fouten die ze maken tijdens de uitvoering van die overeenkomst, enkel 
aansprakelijk worden gesteld voor zijn bedrog, zijn zware fouten en zijn vaak voorkomende lichte fouten 
(art. 18 Arbeidsovereenkomstenwet).  
Voor zijn “normale fouten” zal het de aansteller zijn van de werknemer die voor de fout kan worden 
aangesproken.  
 
In het kader van de vaccinatiecentra zal de aansprakelijkheid van de werknemers daarom doorgaans 
gedragen worden door diegene die leiding, toezicht en gezag heeft over deze personen en daardoor als 
aansteller van deze personen wordt gekwalificeerd. Doorgaans zullen het de inrichtende entiteiten en in 
sommige gevallen de toezichthoudende medisch verantwoordelijke en de centrumverantwoordelijke zijn 
die in die hoedanigheid kunnen worden aangesproken. In het kader van deze aanstellersaansprakelijkheid 
zullen zij gedekt zijn onder de waarborg BA uitbating tot een bedrag van € 5.000.000 per schadegeval.  
 
Voorbeeld: Een arts is werkzaam als werknemers en oefent de functie toezichthoudend medisch 
verantwoordelijke uit. Hij begaat een fout in de uitoefening van een medisch-technische handeling. Hij 
kan doorgaans niet persoonlijk worden aangesproken voor deze fout.  Zijn aansteller, de inrichtende 
entiteit, zal worden aangesproken. Het schadegeval valt onder de dekking van € 5.0000.000 (BA uitbating).  

3.7 SAMENLOOP TUSSEN VERZEKERAARS  

Er is een ongerustheid gerezen voor de dekking van medisch-technische handelingen. De verzekering van 
Ethias dekt voor een bedrag van € 1.250.000. Ook privéverzekeraars voorzien in een dekking. Hierbij wordt 
soms gekaderd dat zij dekken “bovenop” de verzekering van Ethias. 
 
Een verzekerde hoeft geen enkele angst te hebben wanneer meerdere verzekeraars éénzelfde risico 
dekken. Dit alles is wettelijke geregeld. Bij een schadegeval heeft de verzekerde persoon de keuze om de 
verzekeraar die het risico dekt aan te spreken voor dekking. Het is dan een communicatie en overleg van 
de verzekeraars onderling om hierover tot een vergelijk te komen volgens verschillende 
afwegingselementen die wettelijk zijn bepaald of via een specifiek prioriteitensysteem dat hierover in de 
schoot van Assuralia werd vastgesteld en door 90 verzekeringsondernemingen werd onderschreven 
waaronder Ethias en Amma.1 Dit kan niet het nadeel van de verzekerde worden getrokken. Dit is dus geen 
aspect om niet tussen te komen, zo wordt ook uitdrukkelijk wettelijk bepaald.  

 
1 Voor de Conventie zie: Conventie "Artikel 99" (assuralia.be) en voor de aangesloten ondernemingen zie: Assuralia : Overeenkomsten.  

https://www.assuralia.be/nl/sectorinfo/conventies/318-conventie-artikel-99
https://www.assuralia.be/images/docs/conventies_conventions/artikel99-article99/Toegetreden_ondernemingen-artikel_99_2019.pdf
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3.8 BIJKOMENDE VERZEKERINGSDEKKING NODIG?  

Meermaals kwam de vraag terug of het noodzakelijk is om een bijkomende verzekering af te sluiten. 
Daarbij werd voornamelijk de dekking van € 1.250.000 medische beroepsaansprakelijkheid als een 
probleem aangezien. Hierbij zullen de volgende aspecten relevant zijn:  
 

- Oefen in een medisch technische handeling uit die valt onder de dekking Medische BA? (cf. 
toegevoegd excel met toelichting vanuit de verzekeraar Ethias);  

 
- Indien het antwoord op de volgende vraag ja is, is het relevant om na te gaan onder welk statuut 

u deze handelingen uitoefent:  
o Bent u werkzaam als vrijwilliger of werknemer dan zal u door de 

aansprakelijkheidsbescherming beschermd zijn. U zal voor uw “normale fouten” niet 
persoonlijk kunnen worden aangesproken. Deze fouten zullen gedekt zijn onder de BA 
uitbating met een dekking van € 5.000.000 (werknemers) én +-€ 25.000.000 (vrijwilligers);  
 

o Bent u werkzaam als zelfstandig dan zal u doorgaans geen beroep kunnen doen op de 
bovenstaande aansprakelijkheidsbescherming. In dit geval is het belangrijk om te weten of 
uw een privéverzekering heeft die uw activiteiten in het centrum dekt. Amma-
verzekeringen heeft bijvoorbeeld aangegeven dat zij voor de medisch-technische 
handelingen bovenop de verzekering van Ethias zal tussenkomen. Uw waarborg voor het 
schadegeval zal in dit geval worden samengesteld door een cumulatie van de 
waarborgbedragen van de beide verzekeringen.  

 
o Indien uw werkzaam bent als zelfstandige, uw privéverzekeraar niet tussenkomst of u 

géén privéverzekering niet meer heeft én uw de waarborg van €1.250.000 per schadegeval 
te beperkt vindt, dan is het aangeraden om voor uw activiteiten een bijkomende dekking 
te nemen. 

 
Belangrijk hierbij te vermelden is dat uw enkel kan aangesproken worden indien u een 
fout begaat, die tot schade heeft geleden bij een derde persoon. Fout gegaan, is nog niet 
fout gedaan is de zin van het aansprakelijkheidsrecht.  

 
Ten aanzien van de toezichthoudend medisch verantwoordelijke verwijzen wij graag terug naar 2.2.4, 
waarin duidelijk wordt toegelicht wanneer uw handelingen zullen vallen onder de dekking Medische BA.  
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