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Overlegcomité van 4 maart 2022 

NOTIFICATIE 

 

Comité de concertation du 4 mars 2022 

NOTIFICATION 

Het Overlegcomité neemt akte van de voorstelling 

van de epidemiologische situatie door het COVID‐19 

Commissariaat,  alsook  van  de  daaropvolgende 

gedachtewisseling. 

 

Het  Comité  stelt  volgende  evolutie  vast  sinds  zijn 

vergadering van 11 februari: 

 de  besmettingen  en  het  aantal  nieuwe 

hospitalisaties  blijven  een  constante  dalende 

trend volgen; 

 de  Rt‐waarde  voor  infecties  en  hospitalisaties 

blijft constant lager dan 1, hetgeen wijst op een 

duidelijk zwakkere viruscirculatie; 

 

 het  aantal  ingenomen  bedden  op  intensieve 

zorgen bedraagt minder dan 300. 

 

Het  Comité  stelt  bovendien  vast  dat  79%  van  de 

totale  bevolking  (9.075  miljoen)  een  volledige 

primo‐vaccinatie en 60% (7.001 miljoen) een extra 

dosis heeft gekregen. 

 

Le  Comité  prend  acte  de  la  présentation  de  la 

situation  épidémiologique  par  le  Commissariat 

COVID‐19, et de l'échange de vues qui s'en est suivi.

 

 

Depuis sa réunion du 11 février, le Comité constate 

l’évolution suivante : 

 les  infections  et  les  nouvelles  hospitalisations 

continuent de suivre une  tendance à  la baisse 

constante ; 

 la  valeur  Rt  pour  les  infections  et  les 

hospitalisations reste inférieure à 1 de manière 

constante,  ce  qui  indique  une  circulation  du 

virus clairement plus faible ; 

 le nombre de lits en soins intensifs est inférieur 

à 300. 

 

Le  Comité  constate  en  outre  que  79%  de  la 

population  totale  (9.075  millions)  ont  reçu  une 

primo‐vaccination complète et 60% (7.001 millions) 

ont eu une dose de rappel. 

De  wet  van  14  augustus  2021  betreffende  de 

maatregelen  van  bestuurlijke  politie  tijdens  een 

epidemische noodsituatie (“de pandemiewet”) is op 

4 oktober 2021 in werking getreden. 

 

Bij koninklijk besluit van 28 oktober 2021 werd de 

epidemische  noodsituatie  afgekondigd  voor  een 

duur  van  3 maanden.  Bij  koninklijk  besluit  van  27 

januari 2022 werd de epidemische noodsituatie  in 

stand  gehouden  voor  een bijkomende duur  van  3 

maanden, tot en met 27 april 2022. 

 

De  epidemische  noodsituatie  wordt  evenwel  op 

geregelde tijdstippen geëvalueerd, in het bijzonder 

met betrekking tot de criteria van een epidemische 

noodsituatie. 

 

Op basis van het advies van de RAG van 28.02.2022 

en  van  het  COVID‐19  Commissariaat  van 

La  loi  du  14  août  2021  relative  aux  mesures  de 

police administrative lors d’une situation d’urgence 

épidémique  (la  loi  «  pandémie  »)  est  entrée  en 

vigueur le 4 octobre 2021. 

 

L’arrêté  royal  du  28  octobre  2021  a  déclaré  la 

situation d’urgence épidémique pour une durée de 

3  mois.  Par  arrêté  royal  du  27  janvier  2022  la 

situation  d’urgence  épidémique  a  été  maintenue 

pour une durée supplémentaire de 3 mois, jusqu’au 

27 avril 2022 inclus. 

 

Toutefois  la  situation  d’urgence  épidémique  est 

évaluée  régulièrement,  en  particulier  par  rapport 

aux critères d’une situation d’urgence épidémique. 

 

 

Il ressort de l’avis du RAG du 28.02.2022 et de l’avis 

du Commissariat COVID‐19 en date du 28.02.2022 

que tous les critères sont plus remplis. 
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28.02.2022, blijkt dat de criteria niet allemaal meer 

vervuld zijn. 

Dit advies werd bevestigd door de federale minister 

van Volksgezondheid. 

 

Het  Comité  neemt  bijgevolg  akte  dat  de 

epidemische  noodsituatie  dient  te  worden 

opgeheven.  Het  koninklijk  besluit  van  28  oktober 

2021  houdende  de  nodige  maatregelen  van 

bestuurlijke  politie  teneinde  de  gevolgen  voor  de 

volksgezondheid van de afgekondigde epidemische 

noodsituatie betreffende de coronavirus COVID‐19 

pandemie  te voorkomen of  te beperken, zal aldus 

worden opgeheven. 

 

Het  Comité  neemt  er  eveneens  akte  van  dat  de 

federale  fase  van  het  nationaal  noodplan,  zoals 

afgekondigd  bij  het  ministerieel  besluit  van  13 

maart 2020, opgeheven wordt. 

 

 

 

Cet avis a été confirmé par le ministre fédéral de la 

Santé publique. 

 

Le Comité prend par conséquence acte de ce que la 

situation  d’urgence  épidémique  doit  être  levée. 

L’arrêté  royal  du  28  octobre  2021  portant  les 

mesures  de  police  administrative  nécessaires  en 

vue de prévenir ou de limiter les conséquences pour 

la  santé  publique  de  la  situation  d'urgence 

épidémique  déclarée  concernant  la  pandémie  de 

coronavirus COVID‐19, sera dès lors abrogé. 

 

 

Le Comité prend également acte de ce que la phase 

fédérale  du  plan  d’urgence  national,  telle  que 

déclenchée par l’arrêté ministériel du 13 mars 2020, 

est levée. 

Met betrekking tot de coronabarometer is fase geel 

van  toepassing  vanaf  7 maart  2022. Het  volgende 

Comité zal zich uitspreken over de uitschakeling van 

de  barometer  in  functie  van  de  epidemiologische 

evolutie  en  de  paraatheid  voor  een  eventuele 

virusheropflakkering. 

 

Het Comité zal de epidemiologische situatie blijven 

opvolgen. 

 

Het  Comité  neemt  daarbij  akte  van  de  vijf 

stabiliserende  factoren  die  volgens  de  regionale 

directeur  voor  Europa  van  de  WHO  kunnen 

bijdragen  tot  het  temperen  van  een  eventuele 

virusheropflakkering : 

1.  behouden  van  ‘genome  sequencing’  capaciteit 

om nieuwe varianten snel te detecteren, 

2.  blijven  inzetten  op  primo‐vaccinatie    van 

onbereikte  en  kwetsbare  groepen,  aangezien  een 

hoge vaccinatiegraad de belangrijkste bescherming 

blijft tegen nieuwe varianten, 

3.  therapie  met  antivirale  geneesmiddelen 

beschikbaar  en betaalbaar maken,  complementair 

aan vaccinatie, 

En ce qui concerne  le baromètre corona,  la phase 

jaune est d’application à partir du 7 mars 2022. Le 

prochain Comité se prononcera sur la désactivation 

du  baromètre,  en  fonction  de  l’évolution 

épidémiologique et de  l’état de préparation à une 

flambée éventuelle du virus. 

 

Le  Comité  continuera  de  suivre  la  situation 

épidémiologique. 

 

Le  Comité  prend  acte  des  cinq  facteurs  de 

stabilisation  qui,  selon  le  directeur  régional  de 

l'OMS pour l'Europe, peuvent contribuer à atténuer 

une éventuelle nouvelle recrudescence du virus : 

 

1.  maintenir  la  capacité  de  ‘genome  sequencing’ 

afin de détecter rapidement de nouveaux variants, 

2.  continuer  à  investir  dans  la  primo‐  vaccination 

des  groupes  non  atteints  et  vulnérables,  car  une 

couverture  vaccinale  élevée  reste  la  protection  la 

plus importante contre les nouveaux variants, 

3.  rendre  la  thérapie  avec  des  médicaments 

antiviraux disponible et abordable, en complément 

de la vaccination, 
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4.  luchtkwaliteit  bevorderen  door  ventilatie  en 

filtratie,  om  het  aggregaat  aan  respiratoire 

pathogenen te reduceren, 

5.  internationale  solidariteit  inzake  vaccin‐donatie 

en ‐productie bevorderen ter risicoreductie van de 

kans op het ontstaan van nieuwe varianten in laag 

gevaccineerde regio's van de wereld. 

 

4. promouvoir la qualité de l'air par la ventilation et 

la  filtration afin de réduire  l'agrégation des agents 

pathogènes respiratoires, 

5.  promouvoir  la  solidarité  internationale  en 

matière de don et de production de vaccins, afin de 

réduire le risque d'apparition de nouveaux variants 

dans les régions du monde faiblement vaccinées. 

Het  Comité  wenst  bovendien  volgende  punten 

onder de aandacht te brengen. 

 

De plus, le Comité souhaite attirer l’attention sur les 

points suivants. 

1. Crisisbeheer 

 

 het Comité onderstreept het belang om ook na 

het  aflopen  van  de  huidige  epidemische 

noodsituatie voldoende coördinatie te voorzien 

tussen  het  federale  niveau,  de 

gemeenschappen en gewesten, de gouverneurs 

en lokale besturen, met het oog op een goede 

opvolging  van  het  verdere  beheer  van  de 

COVID‐19‐pandemie. Deze coördinatie is zowel 

van  belang  op  sanitair  als  op  multidisciplinair 

vlak.  Zo  wordt  een  doeltreffende  nazorg 

verzekerd,  alsook  een paraatheid  in  geval  van 

eventuele heropflakkeringen of nieuwe golven 

van de epidemie; 

 het  Comité  neemt  akte  van  de  nota  van  het 

COVID‐19  Commissariaat  over  de 

crisiscoördinatie  voor  de  komende  maanden, 

die  een  begin  van  transformatiepad  uittekent 

voor  een  betere  voorbereiding  en  reactie  op 

een toekomstige gezondheidscrisis enerzijds en 

een  veerkrachtiger  gezondheidszorgstelsel 

anderzijds.  Het  Comité  belast  het  COVID‐19 

Commissariaat om deze nota voor te stellen aan 

de  deelstaten  en  daarbij  de  impact  te 

benadrukken  voor  deze  waarbij  ook  de 

continuïteit  van  de  werking  van  de 

overblijvende  maatregelen  verzekerd  wordt. 

Daarnaast  zal  ook  de  nota  “Praktische 

organisatie  COVID‐beheer”  zoals  voorbereid 

door het COVID Focal Point, worden toegelicht 

aan de deelstaten door het COVID Focal Point; 

 het Comité neemt akte van de beslissing van de 

federale regering om een Focal Point COVID aan 

1. Gestion de crise 

 

 le  Comité  souligne  l'importance  d'une 

coordination suffisante entre le niveau fédéral, 

les  communautés  et  les  régions,  les 

gouverneurs et les autorités locales, également 

après  la  fin  de  la  situation  d'urgence 

épidémique  actuelle,  afin  d'assurer  un  suivi 

adéquat  de  la  gestion  future  de  la  pandémie 

COVID‐19.  Cette  coordination  est  importante 

tant  sur  le  plan  sanitaire  que  sur  le  plan 

multidisciplinaire.  Ainsi  elle  assurera  un  suivi 

efficace et une préparation à toute résurgence 

ou nouvelle vague de l'épidémie ; 

 

 le  Comité  prend  acte  de  la  note  du 

Commissariat  COVID‐19  relative  à  la 

coordination de  la crise pour  les mois à venir, 

qui décrit un début de trajet de transformation 

pour  une  meilleure  préparation  et  réponse  à 

une prochaine crise sanitaire, d'une part, et un 

système de soins de santé plus résilient, d'autre 

part. Le Comité charge le Commissariat COVID 

19 de présenter cette note aux entités fédérées 

tout en soulignant les impacts pour celles‐ci et 

en  s’assurant  de  la  continuité  du 

fonctionnement  des  mesures  restantes.  De 

plus,  la  note  "Organisation  pratique  de  la 

gestion  COVID",  préparée  par  le  Point  Focal 

COVID,  sera  également  exposée  aux  entités 

fédérées par le Point Focal COVID ; 

 

 le  Comité  prend  acte  de  la  décision  du 

gouvernement  fédéral  de  désigner  un  Focal 
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te  duiden,  dat  de  directeur‐generaal  van  het 

NCCN  als  verantwoordelijke  van  het 

multidisciplinair  crisisbeheer  en  de  COVID‐

crisisbeheerder  van  de  FOD  Volksgezondheid 

omvat.  Zonder  afbreuk  te  doen  aan  de 

bevoegdheden en de betrokken instellingen, zal 

dit  Focal  Point  COVID  het  geprivilegieerd 

contactpunt  zijn  voor  de  werkzaamheden 

betreffende de COVID crisis en belast zijn met in 

het bijzonder de volgende taken: 

‐ de  beleidsvoorbereiding  en  ‐uitvoering 

coördineren  inzake  het  beheer  van  de 

COVID‐19 crisis, 

‐ verzekeren  dat  alle  relevante  informatie 

doorstroomt  naar  de  organen  binnen  het 

sanitair  en  multidisciplinair  crisisbeheer, 

beschikbaar  is  tussen  actoren  binnen  het 

crisisbeheer  en  doorstroomt    van  de 

actoren  binnen  het  crisisbeheer  naar  het 

politieke niveau, 

‐ bewaken  en  stimuleren  van 

informatiedoorstroming  tussen  politieke 

besluitvorming,  crisisbeheer  en 

adviesprocessen, 

‐ ondersteunen van de coördinatie tussen de 

verschillende  federale  departementen  en 

tussen  de  lokale,  provinciale  en  regionale 

crisisstructuren en het verzekeren van het 

gebruik van de crisisstructuren en adequate 

informatiestromen, 

‐ het  Comité  een  algemeen  beeld  van  de 

situatie  geven  en  advies  verstrekken  over 

eventuele maatregelen die in het algemene 

kader  van  het  COVID‐beheer  kunnen 

worden genomen, 

‐ eventuele  andere  fases  anticiperen  in  het 

kader van het COVID‐beheer. 

 het Comité onderschrijft de aanpak om terug te 

keren naar het gebruik van basisstructuren voor 

nationale crisisbeheersing, d.w.z. voorrang voor 

COFECO  voor multidisciplinaire  coördinatie  en 

de RMG voor gezondheidscoördinatie; 

 het  Comité  verwelkomt  de  beslissing  van  de 

federale  regering  om  te  zorgen  voor  de 

versterking  van  de  structuren  voor  de 

Point  COVID,  rassemblant  le  directeur  général 

du NCCN comme responsable de la gestion de 

crise  multidisciplinaire,  et  le  responsable  de 

crise  COVID  du  SPF  Santé  publique.  Tout  en 

préservant les compétences et les organisations 

respectives, ce Point Focal COVID sera le point 

de  contact  privilégié  des  travaux  relatifs  à  la 

crise COVID et  sera chargée en particulier des 

tâches suivantes : 

 

‐ coordonner  le  travail  de  préparation  des 

politiques et de leur mise en œuvre au sein 

de la gestion de la crise COVID‐19, 

‐ assurer que toute  l’information pertinente 

soit acheminée vers les organes au sein de 

la  gestion  de  crise  sanitaire  et 

multidisciplinaire,  soit  disponible  entre  les 

acteurs  de  la  gestion  de  crise  et  soit 

acheminée des acteurs au sein de la gestion 

de crise vers le niveau politique, 

‐ surveiller et stimuler le flux d'informations 

entre les processus de décision politique, de 

gestion de crise et d’avis, 

 

‐ soutenir la coordination entre les différents 

départements  fédéraux  ainsi  qu'entre  les 

cellules  de  crise  locales,  provinciales  et 

régionales et  assurer  l’utilisation  des 

structures  de  crise  et  des  flux 

d’informations adéquats, 

‐ fournir une image globale de la situation au 

Comité  et  conseiller  sur  des  mesures 

éventuelles qui peuvent être prises dans le 

cadre général de la gestion COVID, 

 

‐ anticiper d'éventuelles autres phases dans 

le cadre de la gestion COVID. 

 le Comité approuve l’approche visant à revenir 

à l’utilisation des structures de base de gestion 

de  crise  nationale,  c’est‐à‐dire  priorité  au 

COFECO pour la coordination multidisciplinaire 

et le RMG pour la coordination sanitaire ; 

 le  Comité  salue  la  décision  du  gouvernement 

fédéral  de  veiller  aux  renforcements  des 

structures de coordination de crise sanitaire et 
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coördinatie van de gezondheidszorg en van de 

multidisciplinaire  crisisbeheersing.  De 

gemeenschappen en gewesten moeten, binnen 

hun bevoegdheden, worden betrokken bij deze 

werkzaamheden; 

 het  Comité  belast  de  verschillende  bevoegde 

ministers om de nodige maatregelen te nemen 

die  voortvloeien  uit  de  beëindiging  van  de 

federale  crisisbeheersingsfase  en  uit  de 

stopzetting van de activiteiten van het COVID‐

19 Commissariaat; 

 het  Comité  belast  de  federale  minister  van 

Volksgezondheid  en  de  minister  van 

Binnenlandse Zaken om, in samenwerking met 

de  deelstaten,  de  transformatiepaden  voor 

crisisbeheersing te coördineren en verzoekt hen 

om  tegen  het  einde  van  het  jaar  een 

voortgangsverslag  op  te  stellen.  Daarbij  zal 

onder andere rekening worden gehouden met 

de  aanbevelingen  die  door  de  parlementaire 

commissies met betrekking tot het beheer van 

de  COVID‐19‐pandemie  zijn  geformuleerd  en 

met  de  trajecten  die  de  deelstaten  inzake 

crisisbeheer hebben geformuleerd. 

 

multidisciplinaire.  Les  communautés  et  les 

régions doivent être associées à ces travaux, en 

fonction de leurs compétences ; 

 

 

 le  Comité  charge  les  différents  ministres 

compétents  de  prendre  les  dispositions 

nécessaires  découlant  de  la  fin  de  la  phase 

fédérale de gestion de crise ainsi que découlant 

de  la  clôture  des  activités  du  Commissariat 

COVID‐19 ; 

 le Comité charge le ministre fédéral de la Santé 

publique  et  le  ministre  de  l’Intérieur  de 

coordonner,  en  collaboration  avec  les  entités 

fédérées, les trajets de transformation relatifs à 

la gestion de crise et leur demandent de dresser 

un rapport d’avancement d’ici la fin de l’année. 

Il  sera  entre  autres  tenu  compte  des 

recommandations  formulées  par  les 

commissions parlementaires en ce qui concerne 

la  gestion  de  la  pandémie  de  COVID‐19,  ainsi 

que des trajets formulés par les Entités fédérées 

en matière de gestion de crise. 

 

2. Mondmaskerdracht 

 

Het dragen van het mondmasker blijft aanbevolen, 

in  het  bijzonder  in  binnenruimten  en  op  plaatsen 

waar  de  afstand  van  1,5 meter  niet  gewaarborgd 

kan worden, op plaatsen van uitzonderlijke drukte, 

en in sectoren waarbij werknemers in nabij contact 

komen  met  publiek  (zoals  bijvoorbeeld  de 

dienstenchèquessector en de thuiszorg, enz.). 

 

Het  Comité  beslist  evenwel  het  mondmasker 

verplicht te houden vanaf de leeftijd van 12 jaar: 

 in het openbaar vervoer (bus, (pre)metro, tram, 

trein), 

 in de zorginstellingen. 

Het  Comité  nodigt  de  bevoegde  federale  en 

regionale ministers van Mobiliteit, Onderwijs en van 

Volksgezondheid  uit  om  de  nodige  reglementaire 

initiatieven  te  nemen  om deze mondmaskerplicht 

2. Port du masque buccal 

 

Le  port  du  masque  buccal  reste  recommandé, 

notamment à  l’intérieur et dans  les endroits où  la 

distance de 1,5 mètre ne peut être garantie, dans 

les lieux d'encombrement exceptionnel, et dans des 

secteurs  où  des  employés  sont  en  contact  étroit 

avec  le public  (comme par exemple  le secteur des 

titres‐services et les soins à domicile, etc.). 

 

Toutefois, le Comité décide de garder l’obligation du 

masque à partir de l’âge de 12 ans : 

 dans  les  transports  en  commun  (le  bus,  le 

(pré)métro, le tram, le train, 

 dans les établissements de soins. 

Le Comité invite les ministres compétents fédéraux 

et régionaux de la Mobilité, de l’Enseignement et de 

la  Santé  publique  de  prendre  les  initiatives 

réglementaires  nécessaires  afin  d’assurer  cette 
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te verzekeren tot het volgende Comité van 25 maart 

2022. 

 

Het Comité raadt ten zeerste het verder gebruik van 

het mondmasker aan in het georganiseerd collectief 

vervoer  en  in  het  vervoer  van  personen 

georganiseerd  door  privémaatschappijen  (onder 

andere vliegtuig‐ en busmaatschappijen). 

 

 

Het Comité raadt het gebruik van FFP2 maskers aan 

voor kwetsbare personen. 

 

De verplichting op het gebruik van het mondmasker 

in het leerplichtonderwijs, het hoger onderwijs, het 

volwassenenonderwijs  en  het  deeltijds 

kunstonderwijs wordt opgeheven op 7 maart 2022.

 

obligation  du  port  du  masque  jusqu’au  Comité 

suivant du 25 mars 2022. 

 

Le  Comité  recommande  vivement  le  maintien  de 

l’utilisation  du masque  buccal  dans  les  transports 

collectifs  organisés  et  dans  les  transports  de 

personnes  organisés  par  des  entreprises  privées 

(entres  autres  les  compagnies  aériennes  et 

d’autocars). 

 

Le  Comité  conseille  l’utilisation  de  masques  FFP2 

pour des personnes vulnérables. 

 

L’obligation  d’utilisation  du  masque  buccal  dans 

l’enseignement  obligatoire,  supérieur,  de 

promotion  sociale  et  l’enseignement  artistique  à 

horaire réduit est abrogée le 7 mars 2022. 

 

3. Werkplaats 

 

Het  Comité  neemt  er  akte  van  dat  de  federale 

regering  de  nodige  reglementaire  basis  heeft 

voorzien in de codex over het welzijn op het werk 

teneinde een structureel kader in te voeren voor het 

nemen  van  bijzondere  preventiemaatregelen  in 

geval  van  een  epidemische  noodsituatie.  Deze 

bijzondere preventiemaatregelen  (Generieke Gids) 

worden  in overleg met de sociale partners van de 

Hoge Raad voor Preventie en Bescherming op het 

Werk vastgesteld en op de website van de Federale 

Overheidsdienst  Werkgelegenheid,  Arbeid  en 

sociaal Overleg bekendgemaakt, en/of bestaan uit 

andere  passende  preventiemaatregelen  waarvan 

de  werkgever  kan  aantonen  dat  zij  minstens  een 

gelijkwaardig niveau van bescherming bieden. 

 

Het  Comité  nodigt  de  bedrijven  en 

overheidsdiensten uit om in overleg met de sociale 

partners  een  structureel  regime  voor  telewerk  te 

verankeren. 

 

3. Lieu du travail 

 

Le Comité prend acte de  ce que  le  gouvernement 

fédéral  a  prévu  la  base  réglementaire  nécessaire 

dans le code du bien‐être au travail afin de créer un 

cadre  structurel  pour  des  mesures  de  prévention 

particulières  en  cas  de  situation  d’urgence 

épidémique. Ces mesures de prévention spécifiques 

(Guide  générique)  sont  déterminées  en 

concertation avec les partenaires sociaux au sein du 

Conseil supérieur pour la Prévention et la Protection 

au travail et publiées sur le site Internet du Service 

public  fédéral  Emploi,  Travail  et  Concertation 

sociale,  et/ou  consistent  d'autres  mesures  de 

prévention  appropriées  dont  l’employeur  peut 

démontrer qu’elles offrent un niveau de protection 

au moins équivalent. 

 

Le  Comité  invite  les  entreprises  et  les  services 

publics en concertation avec les partenaires sociaux 

à  intégrer  un  régime  structurel  de  télétravail  à 

domicile. 

4. Luchtkwaliteit 

 

4. Qualité de l’air 
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Het  Comité  benadrukt  het  belang  van  een  goede 

ventilatie van binnenruimten. 

Luchtkwaliteit en ventilatie zijn immers belangrijke 

hefbomen  in  preventie  van  virusoverdracht, maar 

ook  van  welzijn,  gezondheid,  leerprestaties  en 

productiviteit. Het Comité vraagt aan de bevoegde 

federale  en  regionale  ministers  om  de  nodige 

initiatieven    te  nemen  met  betrekking  tot  CO2‐

meters  en  richtnormen  teneinde  deze  te 

verankeren  in  hun  respectievelijke 

reglementeringen. In de normering wordt rekening 

gehouden met de mogelijkheden inzake desinfectie 

en  filtratie  van  lucht  om  evenwaardige 

luchtkwaliteitsniveaus te bereiken. 

 

De leden van het Overlegcomité onderschrijven het 

belang van luchtkwaliteit en ventilatie. 

 

Le  Comité  souligne  l'importance  d'une  bonne 

ventilation des espaces intérieurs. 

La qualité de l'air et la ventilation sont notamment 

des  vecteurs  essentiels  de  la  prévention  de  la 

transmission du virus, mais aussi du bien‐être, de la 

santé, de la réussite scolaire et de la productivité. Le 

Comité  demande  aux  ministres  fédéraux  et 

régionaux  compétents  de  prendre  les  initiatives 

nécessaires par rapport aux compteurs de CO2 et la 

normalisation  afin  de  les  intégrer  dans  leurs 

réglementations  respectives.  La  normalisation 

tiendra  compte des possibilités de désinfection et 

de filtration de l'air afin d'atteindre des niveaux de 

qualité de l'air équivalents. 

 

Les  membres  du  Comité  de  concertation 

reconnaissent l'importance de la qualité de l'air. 

5. Reizen 

 

Het  Comité  verwijst  naar  de  herziening  van  de 

regels met betrekking tot testing en quarantaine bij 

het  reizen,  die  de  IMC  Volksgezondheid  van  16 

februari 2022 vastgelegd heeft, met name : 

 voor  alle  reizen  naar  België  zijn  alle  niet‐

Belgische  ingezetenen  verplicht  een  geldig  en 

erkend  vaccinatie‐  of  herstelcertificaat  of 

negatief testresultaat (PCR/RAT) voor te leggen. 

Deze  regel  is  niet  van  toepassing  op  korte 

verblijven van minder dan 48 uur waarbij geen 

gebruik wordt gemaakt van een vervoerder; 

 voor iedereen die het land binnenkomt (zowel 

residenten  als  niet‐residenten)  en  die  in  het 

bezit is van één van deze certificaten, is er geen 

verplichting meer om zich te laten testen, noch 

op dag 1, noch op dag 7, en is er evenmin een 

verplichting inzake quarantaine; 

 Belgische residenten die niet over een van deze 

certificaten beschikken en die reizen vanuit een 

land  met  een  ongunstige  epidemiologische 

situatie, dienen een Rapid Antigen Test (RAT) of 

PCR test op dag 1 na aankomst in België te laten 

afnemen.  Dit  zijn  onder  meer  landen  die  als 

donkerrood aangeduid zijn op de ECDC reiskaart 

van  Europa,  en  derde  landen  die  niet  op  de 

5. Voyages 

 

Le Comité renvoie à la révision des règles relatives 

au testing et à la quarantaine pour les voyages, que 

la CIM Santé publique a établie le 16 février 2022, 

notamment : 

 pour tous les voyages vers la Belgique, tous les 

résidents  non  belges  doivent  présenter  un 

certificat  de  vaccination  ou  de  rétablissement 

valide et reconnu ou un résultat de test négatif 

(PCR/RAT).  Cette  règle  ne  s'applique  pas  aux 

courts séjours de moins de 48 heures où il n’est 

pas fait usage d’un transporteur ; 

 pour toute personne entrant dans le pays (tant 

les résidents que les non‐résidents) et disposant 

de l'un de ces certificats, il n'y a plus d'obligation 

de test, ni au jour 1, ni au jour 7, et il n’y a plus 

d’obligation de quarantaine ; 

 

 les  résidents belges qui ne disposent pas d'un 

de ces certificats et qui voyagent à partir d'un 

pays  dont  la  situation  épidémiologique  est 

défavorable  doivent  subir  un  test  antigénique 

rapide  (RAT)  ou  un  test  PCR  le  premier  jour 

après  leur  arrivée  en  Belgique.  Il  s'agit  entre 

autres des pays marqués en rouge foncé sur la 

carte des voyages ECDC de l'Europe, et des pays 
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witte lijst staan van Europa. De 48‐uursregeling 

blijft van toepassing; 

 

 

 voor personen die komen uit landen of regio’s 

met een nieuwe zorgwekkende variant (Variant 

of Concern of ‘VOC’) blijven de huidige test‐ en 

quarantaineregels ongewijzigd. 

 

 

Daarenboven beslist het Comité met betrekking tot 

het reizen : 

 het gebruik van het PLF enkel voor te behouden 

voor  reizen  met  een  vervoerder  vanuit  een 

derde land dat niet is opgenomen in bijlage I van 

Aanbeveling  (EU)  2020/912  van  de  Raad  te 

behouden, volgens de huidige regels; 

 het behoud van het  verbod op niet‐essentiële 

reizen naar België voor niet‐EU‐burgers die hun 

hoofdverblijfplaats  hebben  in  een  derde  land 

dat  niet  is  opgenomen  in  bijlage  I  van 

Aanbeveling  (EU)  2020/912  van  de  Raad, 

behalve  ingeval  van  vaccinatie‐  of 

herstelcertificaat; 

 het  behoud  van  het  huidig  inreisverbod  voor 

landen  of  regio’s  met  een  nieuwe 

zorgwekkende  variant  (zone  met  heel  hoog 

risico – VOC); 

 de  definities  van  vaccinatie‐  en 

herstelcertificaten  aan  te  passen  om  WHO‐

vaccins en RAT‐testen in op te nemen. 

 

Het  Comité  belast  de  minister  van  Binnenlandse 

Zaken, de federale minister van Volksgezondheid en 

de Staatssecretaris voor Asiel en Migratie de nodige 

reglementaire  en  wettelijke  basis  hiervoor  uit  te 

werken. 

 

tiers qui ne figurent pas sur la liste blanche de 

l’Europe.  Le  règlement  relatif  aux  48  heures 

reste d’application ; 

 pour  les  personnes  provenant  de  pays  ou  de 

régions  présentant  un  nouveau  variant 

préoccupant (Variant of Concern ou ‘VOC’), les 

règles  actuelles  de  test  et  de  quarantaine 

restent inchangées. 

 

En outre  le Comité décide pour  les voyages ce qui 

suit : 

 de garder l’utilisation du PLF uniquement pour 

les voyages avec un transporteur depuis un pays 

tiers  qui  n’est  repris  à  l’annexe  I  de  la 

recommandation  (UE)  2020/912  du  Conseil, 

suivant les règles actuelles ; 

 le  maintien  de  l’interdiction  de  voyages  non 

essentiels vers la Belgique pour les citoyens non 

européens  qui  ont  leur  résidence  principale 

dans un pays tiers qui n’est repris à l’annexe I de 

la  recommandation  (UE) 2020/912 du Conseil, 

sauf lorsqu’ils sont en possession d’un certificat 

de vaccination ou de rétablissement ; 

 le  maintien  de  l’interdiction  d’entrée  sur  le 

territoire  actuelle  pour  des  pays  ou  régions 

présentant  un  nouveau  variant 

préoccupant (zone à très haut risque – VOC) ; 

 d’adapter  les  définitions  des  certificats  de 

vaccination  et  de  rétablissement  afin  d’y 

intégrer les vaccins WHO et les tests RAT. 

 

Le  Comité  charge  la  ministre  de  l’Intérieur,  le 

ministre fédéral de la Santé publique et le Secrétaire 

d’Etat  à  l’Asile  et  la Migration  de  prévoir  la  base 

réglementaire et légale à cet égard. 

 

6. CST 

 

In code geel is het CST niet langer van toepassing. 

 

Het Comité herhaalt dat het, rekening houdend met 

de  aanbevelingen  en  resoluties  van  de 

parlementaire  debatten,  zich  zo  vlug  mogelijk  zal 

6. CST 

 

En code jaune, le CST n’est plus d’application. 

 

Le Comité rappelle que, tout en tenant compte des 

recommandations  et  des  résolutions  des  débats 

parlementaires,  il  se  penchera  dans  les  plus  brefs 
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buigen over de epidemiologische meerwaarde van 

het  CST  en  zijn  plaats  in  de  barometer.  Een 

eventuele heractivering van het CST zal enkel in het 

kader  van  een  epidemische  noodsituatie  kunnen 

gebeuren en mits akkoord in het Overlegcomité. 

 

délais sur  la plus‐value épidémiologique du CST et 

sa  place  au  sein  du  baromètre.  Une  éventuelle 

réactivation du CST ne pourra se faire que dans  le 

cadre  d’une  situation  d’urgence  épidémique  et 

moyennant  accord  au  sein  du  Comité  de 

concertation. 

 

Het Comité vraagt aan de bevoegde ministers om de 

nodige reglementaire en wetgevende initiatieven te 

nemen  met  het  oog  op  de  beëindiging  van  de 

epidemische noodsituatie  en  van de  federale  fase 

met ingang van 11 maart 2022. 

 

Het  koninklijk  besluit  van  28  oktober  2021  met 

betrekking tot de maatregelen in het kader van de 

epidemische  noodsituatie  wordt  aangepast  zodat 

alle in het koninklijk besluit voorziene maatregelen 

vervallen  met  ingang  van  7  maart  2022,  met 

uitzondering  van  de  maatregelen  met  betrekking 

tot  de  werkvloer  (Generieke  Gids),  de 

mondmaskerplicht op het openbaar vervoer en de 

zorginstellingen  en  het  reizen  waarvoor  een 

aangepast reglementair kader voorzien wordt vanaf 

11 maart. 

 

Le  Comité  demande  aux ministres  compétents  de 

prendre les initiatives réglementaires et législatives 

nécessaires  en  vue  de  la  fin  de  l'urgence 

épidémique et de  la phase fédérale à partir du 11 

mars 2022. 

 

L’arrêté  royal  du  28  octobre  2021  relatif  aux 

mesures  dans  le  cadre  de  la  situation  d’urgence 

épidémique sera adapté de manière à ce que toutes 

les mesures prévues dans l’arrêté royal prennent fin 

à partir du 7 mars 2022, à l’exception des mesures 

en  rapport  avec  le  travail  (Guide  Générique), 

l’obligation du port du masque dans les transports 

en  commun  et  les  établissements  de  soin  et  les 

voyages  pour  lesquels  un  cadre  réglementaire 

adapté sera prévu à partir du 11 mars. 

Het Comité, het COVID‐19 Commissariaat, het Focal 

Point COVID‐19 en de RAG blijven de evolutie van 

de  epidemiologische  situatie  nauwgezet  opvolgen 

en nemen desgevallend de gepaste initiatieven. 

 

Le Comité, le Commissariat COVID‐19, le Focal Point 

COVID‐19  et  le  RAG  continuent  de  suivre  de  près 

l’évolution  de  la  situation  épidémiologique  et 

prennent le cas échéant les initiatives adéquates 

 

Het Comité bevestigt dat de regeringen die lid zijn 

van  het  Overlegcomité,  zich  ertoe  engageren  het 

interfederale  overleg  te  respecteren  en  de 

uniformiteit  van  de  besliste  maatregelen  te 

bewaren. 

Le  Comité  confirme  que  les  gouvernements, 

membres du Comité de concertation, s’engagent à 

respecter  la  concertation  interfédérale  et 

l’uniformité des mesures décidées. 

 


