
1 

    
 

Nieuwsbrief 
nummer 3, jaargang 2010 

 
nieuwsbrief voor de GGD’en en overige betrokkenen 

 
Inhoudsopgave  
Voortgang richtlijnen................................ 1 
Rectificatie accreditatie V&VN................. 2 
Punten voor deskundigheidsgebied......... 2 
THZ-opleiding Wenckebach Instituut ....... 2 
Voortgang pilot dak- en thuislozenopvang3 
Wetenschappelijke onderbouwing LCHV-
richtlijnen................................................. 3 
Verpleeghuistest door consumentenbond 4 
Hygiëne in de justitiële inrichtingen.......... 4 
Geautomatiseerde rapporten................... 4 
Zorgboerderijen....................................... 4 
Petra Meerburg-prijs................................ 4 
THZ-audits op de asielzoekerscentra ...... 5 
Voortgang Inspectie Tatoeëren & Piercen5 
Tarieven vergunningverlening Inspectie 
Tatoeëren & Piercen ............................... 6 
Tarieven verlening SSC........................... 6 
Evaluatie IHR door WHO......................... 7 
Verslag vragenlijst Ship Sanitation .......... 7 
23 november terugkomdag SSC ............. 8 
Zwarte rat aan land ................................. 8 
AID, PD en VWA bouwen aan nieuwe 
Voedsel en Waren Autoriteit .................... 8 
Metingen vulkaanas IJsland: geen 
voedselveiligheidsrisico’s ........................ 9 
Een rubber handschoen uit een struik ... 10 
Wassen van de handen herstelt ook het 
bezoedeld zelfbeeld .............................. 10 
Vraag en antwoord ................................ 11 
Kopij ...................................................... 11 
Colofon.................................................. 11 
 
Voortgang richtlijnen  
Verschillende regio’s voeren een taak uit 
voor het LCHV. De voortgang van de pro-
jecten is als volgt: 
Regio Noord  gaat binnenkort starten met 
de herziening van de Hygiënerichtlijnen 
voor asielzoekerscentra. De werkgroepse-
cretaris is Lieke Lamme van de GGD Gro-
ningen. 

De Regio Noord-Holland/Flevoland is 
bijna klaar met de herziening van de Ge-
zondheidsrisico’s in een kindercentrum of 
peuterspeelzalen en de Gezondheidsrisi-
co’s in een school of buitenschoolse op-
vang. Beide richtlijnen zullen als concept 
worden ingebracht op het landelijk overleg 
van 24 november 2010. 
Regio Zuid-Holland  is bezig met de ont-
wikkeling van de Hygiënerichtlijnen voor 
Instellingen ressorterend onder de Wet op 
de Jeugdzorg; residentieel. Mariëlle van 
Dirven (GGD Rotterdam Rijnmond) zit de 
werkgroep voor, Maaike van Leeuwen 
(GGD Zuid Holland Zuid) is de werk-
groepsecretaris. 
Regio Zeeland/Brabant  gaat de Hygiëne-
richtlijnen voor publieksevenementen her-
zien. Er is inmiddels een werkgroep ge-
formeerd, de voorzitter van de werkgroep 
is Mieke van Dorsten van de GGD Brabant 
Zuidoost. 
Regio Limburg  is bezig met de herziening 
van de Hygiënerichtlijnen voor kampeer-
gelegenheden, groepsaccommodaties en 
jachthavens. Naast Ger Driessen (werk-
groepvoorzitter) is Patricia Jansingh van 
de GGD Limburg Noord de werkgroepse-
cretaris. 
Algemeen  De Hygiënerichtlijnen voor de 
Ambulancediensten zijn bijna klaar. De 
richtlijn zal als concept worden ingebracht 
op het landelijk overleg van 24 november 
2010. 
Aan de Hygiënerichtlijnen voor particuliere 
klinieken wordt de laatste hand gelegd zo-
dat deze richtlijn specifiek gebruikt kan 
worden door klinieken die geen zieken-
huishygiënist in dienst hebben. Verwacht 
wordt dat de richtlijn begin 2011 als con-
cept kan worden vastgesteld. 
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Het LCHV verleent haar medewerking aan 
de ontwikkeling van het richtsnoer voor 
ontharingstechnieken van de Anbos. Na-
mens het LCHV is Marty Jacobs verte-
genwoordigd in de werkgroep. 
 
 
Rectificatie accreditatie V&VN  
In het artikel ‘Accreditatie V&VN’ in 
Nieuwsbrief nr. 2, 2010 van het LCHV 
staat onjuiste informatie. Er staat vermeld 
dat verpleegkundigen die aan scholingsac-
tiviteiten hebben deelgenomen, bij de 
V&VN kunnen aangeven dat ze aanspraak 
willen maken op accreditatiepunten. Dit is 
niet juist. Iedereen die zich heeft aange-
meld voor het kwaliteitsregister verpleeg-
kundigen en verzorgenden heeft een digi-
taal portfolio. Men moet de punten zelf, 
aan de hand van het ontvangen certificaat 
waarop de toegekende punten staan, in 
het portfolio invullen (zie het artikel hier-
onder).  
 

 
 
Punten voor deskundigheidsgebied  

Verpleegkundigen die 
ingeschreven staan in 
het Kwaliteitsregister 
V&V beschikken over 
een digitaal portfolio 
om hun punten bij te 
houden. Over een pe-
riode van 5 jaar dienen 

184 punten behaald te worden. Dit zijn 
punten op verschillende deelterreinen: 
� zorggebonden 
� organisatiegebonden 
� professiegebonden 
� vrij in te vullen. 

 
Deskundigheidsgebied 
Als verpleegkundige kun je naast een in-
schrijving in het Kwaliteitsregister ook kie-
zen voor inschrijven in een deskundig-
heidsgebied waarop je werkzaam bent. 
Deze deskundigheidsgebieden ‘hangen’ 
dus onder het Kwaliteitsregister.  
 

Bij geaccrediteerde scholingen en vaak 
ook bij niet-geaccrediteerde scholing of 
cursussen ontvangt de deelnemer een 
certificaat waarop is aangegeven welke 
punten toegekend zijn voor deze scholing. 
Als verpleegkundige kun je dit zelf online 
verwerken via je persoonlijke inlogcode.  
Indien de gevolgde scholing gemerkt (= 
goedgekeurd en aangevinkt) is voor een 
deskundigheidsgebied waarvoor je inge-
schreven bent, dan wordt dit automatisch 
zichtbaar in je persoonlijk overzicht. Let 
wel op dat voor het deskundigheidsgebied 
alleen de zorggebonden punten tellen.  
Om je inschrijving in het deskundigheids-
gebied te behouden heb je 5 jaar de tijd 
om 40 geaccrediteerde zorggebonden 
punten te behalen. Als je ingeschreven 
bent in meerdere deskundigheidsgebieden 
dan moet je voor elk deskundigheidsge-
bied 40 punten behalen.  
Wil je meer informatie, kijk dan op 
www.kwaliteitsregistervenv.nl. 

Tineke Steen 
V&VN 

 
 
THZ-opleiding Wenckebach Instituut  
Op 1 oktober 2010 is de kennismakings-
dag voor de opleiding Hygiënist Openbare 
Gezondheidszorg/Adviseur Infectiepreven-
tie aan het Wenckebach Instituut.  
De eerste module, algemene theoretische 
kennis van infectieziekten en microbiolo-
gie, zal op 3 november 2010 van start 
gaan.  
 

 
 
De opleiding is met grote instemming van 
de GGD’en specifiek ontwikkeld voor me-
dewerkers die zich bezighouden met tech-
nische hygiënezorg. De opleiding biedt 
echter ook voor verpleegkundigen die de 
bestrijding van infectieziekten uitvoeren 
waardevolle kennis en verdieping.  
Er zijn nog diverse plaatsen beschikbaar 
en aanmelding is nog de hele maand mo-
gelijk.  
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THZ-taken 
Het LCHV is van mening dat deze oplei-
ding een ‘must’ is voor alle GGD’en die 
hun THZ-taken serieus nemen. Dat tech-
nische hygiënezorg steeds meer in de 
schijnwerpers komt te staan is duidelijk. 
Op dit moment houden alle GGD’en zich 
bezig met de vergunningverlening voor ta-
toeage- en piercingstudio’s en een deel 
van de GGD’en met het uitgeven van ship 
sanitation certificaten. Daarnaast heeft 
GGD Nederland een contract afgesloten 
met de COA waarin is opgenomen dat el-
ke GGD THZ-audits uitvoert bij de asiel-
zoekerscentra. THZ-kennis is bovendien 
noodzakelijk om goede inspecties te kun-
nen uitvoeren bij kindercentra. Kortom, 
grijp deze kans en kom in de toekomst 
goed beslagen ten ijs bij al je THZ-
bezoeken.  
Voor meer informatie: neem contact op 
met Thijs Veenstra, tveenstra@lchv.nl, of 
met het Wenckebach Instituut, telefoon 
050 -36 19 826  
 
 
Voortgang pilot dak- en thuislozen-
opvang  
Peter Molenaar (projectleider) en Frank 
Hazeleger (onderzoeker) zijn inmiddels 
een half jaar bezig met de pilot ‘Implemen-
tatie van de hygiënerichtlijnen in de prak-
tijk van de dak- en thuislozenopvang’.  
Er zijn tot nu toe 37 locaties van dak- en 
thuislozenopvang bezocht voor het uitvoe-
ren van een nulmeting. De uitkomsten van 
deze nulmeting worden nu teruggekoppeld 
naar de locaties. Punten die slecht scoren 
bij de nulmeting zijn onder andere:  
� omgang met infectieuze materialen;  
� reiniging en desinfectie; 
� voedselveiligheid.  
 

 
 
Gekeken wordt of er nu al wat meer duide-
lijkheid is over welke factoren een goede 
zorg belemmeren. In het gesprek komen 
belemmerende factoren naar voren als: 

� gebruik van verkeerde middelen; 
� gebrek aan kennis; 
� verkeerde attitude; 
� onvoldoende vertrouwen in eigen han-

delen; 
� beperkte financiën; 
� te hoge tijdsdruk; 
� rol van de leidinggevende; deze geeft 

soms een ander beeld van de situatie of 
ontkent de conclusies van de nulmeting. 

 
 
Wetenschappelijke onderbouwing 
LCHV-richtlijnen  
Inmiddels is de beleidsadviseur van het 
LCHV, Thijs Veenstra, begonnen met lite-
ratuuronderzoek naar onderbouwing van 
de normen uit de LCHV-richtlijnen. In de 
afgelopen periode is met verschillende 
deskundigen gesproken over hoe en in 
welke mate de normen uit de richtlijnen 
het beste onderbouwd kunnen worden. 
Adviezen van hen hebben geleid tot een 
voorlopig plan van aanpak. 
 
Normen die veelvuldig voorkomen in de 
richtlijnen zijn geïnventariseerd. Per norm 
wordt gekeken of wetenschappelijke on-
derbouwing wenselijk is. Omdat er beperk-
te capaciteit is voor literatuurstudie, zal er 
prioritering plaatsvinden. Voor geselec-
teerde onderwerpen zal een vraagstelling 
geformuleerd worden die systematisch 
onderzocht zal worden in recente litera-
tuur. Wanneer de onderbouwing van de 
norm aanwezig is, zal deze in een apart 
document beschikbaar komen op de 
LCHV-website. In de richtlijnen zal dan 
een verwijzing komen.  
 
Input  
Wanneer er normen in de richtlijnen voor-
komen die bij meerdere gebruikers vragen 
oproepen, is het LCHV van plan een sys-
tematic review (wetenschappelijke argu-
menten die een rol hebben gespeeld bij 
het formuleren van de norm) uit te voeren 
in de beschikbare literatuur. Deze zal uit-
gebreider zijn dan de onderbouwing van 
de veelvoorkomende normen. Wanneer je 
zelf vragen of twijfels hebt bij normen van 
het LCHV of hierover tijdens bezoeken 
vragen krijgt, zou Thijs hierover graag ge-
informeerd worden. tveenstra@lchv.nl  
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Verpleeghuistest door consumen-
tenbond  
De consumentenbond wil 30 à 40 ver-
pleeghuizen testen en heeft hulp gevraagd 
bij het LCHV. Tezamen met het LCHV 
heeft de Consumentenbond een aantal er-
varen hygiënisten geselecteerd die aan de 
hand van de Hygiënerichtlijnen  voor ver-
pleeghuizen en woonzorgcentra een aan-
tal aspecten gaan toetsen. In het voorjaar 
van 2011 zullen de resultaten van de ver-
pleeghuistest in de Consumentengids ver-
schijnen.   
 

 
 
 
Hygiëne in de justitiële inrichtingen  
Het LCHV heeft een voorstel voor een 
subsidieaanvraag voor de implementatie 
van een hygiënetotaalpakket in de justitië-
le inrichtingen ingediend. Het voorstel be-
treft een anderhalf jaar durend project 
waarin maximaal 8 GGD’en intensief 32 
justitiële inrichtingen gaan begeleiden. De 
GGD’en ontvangen hiervoor een financiële 
vergoeding van het LCHV. GGD’en (bij 
voorkeur GGD’en die een hygiënist of hy-
giënist in opleiding in dienst hebben) wor-
den door het LCHV benaderd om mee te 
doen als de subsidieaanvraag gehono-
reerd wordt.  
 

 
 
 
Geautomatiseerde rapporten  
Het LCHV heeft enkele malen de vraag 
gekregen om standaardrapportages voor 
de verschillende hygiënechecks te maken. 
Het LCHV is begonnen met de ontwikke-
ling van geautomatiseerde rapportages en 
hoopt begin volgend jaar meer te kunnen 
laten zien. 
 
 

Zorgboerderijen  
In verschillende regio’s (Oost, Brabant, 
Randstad) worden onderzoeken gedaan 
bij zorgboerderijen. De onderzoeken be-
helzen met name de vragen ‘welke risico-
volle activiteiten vinden er plaats in en 
rondom zorgboerderijen’, ‘is er voldoende 
aandacht voor infectiepreventie’ en ‘is de 
beroepsgroep gebaat bij hygiënerichtlij-
nen’. Naar aanleiding van de resultaten 
van de verschillende onderzoeken zal het 
LCHV besluiten of er aparte hygiënericht-
lijnen moeten komen voor zorgboerderijen. 
 

 
 
 
Petra Meerburg-prijs  
Petra Meerburg zette zich vele jaren in als 
sociaal verpleegkundige en manager op 
het gebied van de infectieziektebestrijding 
in Amsterdam en in Nederland. Tijdens het 
symposium ter ere van haar 25-jarig 
ambtsjubileum is de Petra Meerburg-prijs 
ingesteld door de Stichting Sarphati. 
 

 
 
Vijfde prijsuitreiking 
De prijs, een bedrag van € 2.500,--, werd 
in 1997, 1999, 2001 en 2005 uitgereikt tij-
dens ledenvergaderingen of symposia van 
de V&VN Verpleegkundigen Openbare 
Gezondheidszorg (voorheen Landelijke 
Vereniging Sociaal Verpleegkundigen). De 
Petra Meerburg-prijs zal voor de vijfde 
maal worden uitgereikt op 8 februari 2011 
tijdens het V&VN lustrumcongres. 
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Voor wie is de prijs? 
Voor deze prijs komt die verpleegkundige 
in aanmerking, die een uitzonderlijke pres-
tatie heeft geleverd op het gebied van in-
fectieziektebestrijding of -preventie, van 
belang voor de volksgezondheid in Neder-
land dan wel in Vlaanderen. 
 
Aanmelden 
Kandidaten kunnen zich aanmelden of 
aangemeld worden tot 15 december 2010 
bij de secretaris van de beoordelings-
commissie. De commissie die de inzen-
dingen beoordeelt, bestaat uit zes perso-
nen, allen deskundig op het gebied van de 
infectieziektebestrijding. 
 
Meer informatie 
Voor nadere informatie en een aanmeld-
formulier kun je contact opnemen met  
Ton Oomen, bestuurslid V&VN Verpleeg-
kundigen openbare Gezondheidszorg en 
secretaris Petra Meerburg-prijs.  
p.a. Postbus 1,  
3720 BA Bilthoven,  
030 2747000 
ton.oomen@rivm.nl 
 
 
THZ-audits op de asielzoekerscentra  
In 2009 heeft de COA (Centraal Orgaan 
opvang asielzoekers) met GGD Neder-
land een overeenkomst gesloten over de 
dienstverlening Publieke Gezondheidszorg 
Asielzoekers (PGA). In Nederland zijn op 
dit moment ongeveer 60 COA-opvang-
locaties (asielzoekerscentra) in 20 GGD-
regio’s. Binnen elke GGD is een algemene 
contactpersoon PGA aangewezen die de 
landelijke informatie over onder andere de 
PGA-dienstverlening intern verspreidt. Een 
overzicht van deze contactpersonen en 
COA-opvanglocaties per GGD is te vinden 
op GGD Kennisnet (kennisnetnr: 54105). 
 

 
 
Oproep rapportages 2010 
Een jaarlijkse audit van hygiëne- en veilig-
heid van de collectieve voorzieningen voor 
asielzoekers behoort tot één van de GGD-
taken uit het PGA-contract (zie kennisnet-

nr: 52312). Als tijdens de audit meerdere 
verbeterpunten worden geconstateerd, 
dient er dat jaar een tweede audit plaats te 
vinden. 
 

 
 
Regionaal geeft de GGD adviezen in de 
rapportages aan de manager van de COA-
locatie. Indien nodig adviseert GGD Ne-
derland het landelijk bureau van COA over 
de hygiëne en veiligheid, op basis van 
signalen uit de regio. Graag ontvangt GGD 
Nederland daarom van alle GGD’en de 
THZ-rapporten die in 2010 zijn opgesteld 
naar aanleiding van de audits op de COA-
opvanglocaties. De rapportages kunnen 
per email verstuurd worden naar Quita 
Waldhober via qwaldhober@ggd.nl.  
Voor organisatorische vragen over de 
THZ-taak bij COA-opvanglocaties kunnen 
leidinggevenden contact opnemen met 
Quita Waldhober, tel: 030-2525088. 

Quita Waldhober 
contactpersoon PGA-THZ 

GGD Nederland 
 
 
Voortgang Inspectie Tatoeëren &  
Piercen  
Noteer ‘mobiele unit’ op vergunning 
Een enkele keer wordt er een vergunning 
afgegeven voor een mobiele unit (meestal 
een volledig ingerichte caravan) waarin ta-
toeages of piercings worden gezet op eve-
nementen. Op de vergunning staat dan 
het adres en de woonplaats van de onder-
nemer. Kom je zo'n ondernemer tegen op 
een evenement, dan kun je aan de ver-
gunning niet zien dat het gaat om een ver-
gunning voor de mobiele unit. Dat hebben 
we op verzoek van een aantal van jullie 
aangepast. 
In Tatoeus (onder het kopje 'aanvraagda-
tum') kun je aangeven dat het hier gaat om 
een mobiele unit. Het vakje staat altijd op 
'nee', dus je hoeft het alleen aan te passen 
als het een mobiele unit betreft. 
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Voor GGD'en die in de afgelopen periode 
een vergunning voor een mobiele unit 
hebben uitgegeven geldt: Je kunt het vak-
je mobiele unit in 'ja' wijzigen en dan een 
nieuwe vergunning uitdraaien voor deze 
ondernemer en opsturen. Dit geeft in ieder 
geval duidelijkheid. 
 

 
 
Niet-vergunningplichtige juweliers 
De VWA is van plan om in 2011 een 
steekproef te gaan doen bij de niet-

vergunning-
plichtige juwe-
liers. Deze 
juweliers zijn, 
omdat ze al-
leen in oorlel-
len piercen, 
weliswaar niet 
vergunning-
plichtig, maar 
moeten zich 

wel aan de hygiënerichtlijnen houden. De 
VWA wil controleren: 
� of ze terecht geen vergunning hebben 

aangevraagd (dus doen ze echt alleen 
maar oorlellen?), 

� aan de hand van een 10-puntencheck 
beoordelen of ze zich aan de hygiëne-
richtlijnen houden. 

Het ministerie van VWS heeft hiervoor 
1250 extra richtlijnen laten drukken die via 
de NJU (Nederlandse Juweliers- en Uur-
werkenbranche) aan de juweliers worden 
verstuurd. Bij de richtlijnen wordt een brief 
gedaan met daarin de mededeling dat 
men aan de richtlijnen moet voldoen en 
dat er in 2011 een steekproef door de 
VWA gehouden zal worden. 
 

Tarieven vergunningverlening In-
spectie Tatoeëren & Piercen  
De tarieven voor het verstrekken van ver-
gunningen voor tatoeëren, piercen en 
permanente make-up zijn per 1 septem-
ber 2010  gewijzigd. Het nieuwe uurtarief 
bedraagt € 95,35. In de Warenwetregeling 
tatoeëren en piercen zijn op basis van in-
dexatie de tarieven gewijzigd. In het ver-
volg worden de tarieven jaarlijks geïn-
dexeerd op basis van het door het CBS 
vastgestelde loonindexcijfer voor de sector 
overheid, in plaats van op basis van de 
CAO-gemeenten. Reden hiervan is dat 
een nieuwe CAO vaak lang op zich laat 
wachten, en zowel eenmalige als structu-
rele loonsverhogingen bevat. Dit maakt 
het aanpassen van de tarieven aan de 
CAO-gemeenten moeilijk werkbaar. In 
2009 is geen indexering toegepast voor de 
tarieven voor 2010. De regeling past de ta-
rieven nu alsnog per 1 september aan op 
grond van het CBS-loonindexcijfer voor de 
sector overheid over 2009 met 2,7%.  
 
Soort inspectie Duur Kosten 

per keer 
Gaatjes prikken in oren 
en neusvleugels met 
een piercinginstrument 

2 uur € 190,70 

Cosmetische tatoeage 
of permanente make-up 

3,5 uur € 333,73 

Tatoeëren 4 uur € 381,40 
Piercen 4 uur € 381,40 
Combinatie van boven-
staande activiteiten 

5 uur € 476,75 

Herinspectie op basis 
van het uurtarief 

 € 95,35 

Reiskosten per kwartier of ge-
deelte van een kwartier 

€ 23,84 

 
 
Tarieven verlening SSC  
Voor het uurtarief voor het verstrekken van 
een Ship Sanitation Certificate wordt de-
zelfde wijzigingssystematiek op basis van 
het CBS-loonindexcijfer doorgevoerd als 
bij de vergunningverlening voor tatoeëren 
en piercen.  
Naar verwachting zal de aanpassing van 
dit uurtarief per 1 oktober  2010 ingaan, 
omdat de minster zijn handtekening nog 
moet zetten onder deze aangepaste rege-
ling. De volgende tarieven zijn dus nog 
onder voorbehoud : 
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Schip Tijd Maximum 
prijs 

Schepen ingericht voor 
12 of minder opvaren-
den anders dan beman-
ningsleden  

max. 4 
uur 

381,40 

Schepen ingericht voor 
13 – 50 opvarenden an-
ders dan bemanningsle-
den  

max. 4 
uur 

381,40 

Schepen ingericht voor 
50 – 500 opvarenden 
anders dan beman-
ningsleden  

max. 8 
uur 

762,80 

Schepen ingericht voor 
meer dan 500 opvaren-
den anders dan beman-
ningsleden  

max. 12 
uur 

1144,20 

Herinspectie op uur-
basis 

95,35 

Verlengen van het certi-
ficaat 

max. 1 
uur. 

95,35 

Voorrijkosten per 15 
min. 

23,84 

 
 
Evaluatie IHR door WHO  
In Nederland worden vanaf juni 2008 in-
specties uitgevoerd op schepen voor het 
verstrekken van een Ship Sanitation Certi-
ficate. De GGD’en (en een enkele andere 
gemeentelijke dienst) in Nederland heb-
ben zich deze taak, met ondersteuning 
van het RIVM/LCHV, snel eigen gemaakt. 
Schepen die in Nederland om dit certifi-
caat verzoeken kunnen prima geholpen 
worden. Ook hebben GGD’en, door de er-
varing die zij opdoen, voldoende expertise 
in huis om bij uitbraken op schepen snel te 
kunnen handelen.  
 

 
 
De inspecties vinden wereldwijd plaats op 
basis van de International Health Regula-
tions (IHR) van de Wereldgezondheidsor-
ganisatie (WHO). Het doel van de IHR is 
het voorkomen van verspreiding van inter-
nationale gezondheidsbedreigingen, zoals 

een ernstige infectieziekte-uitbraak. De 
WHO evalueert momenteel de Internatio-
nal Health Regulations en zal hierover 
rapporteren tijdens de komende World 
Health Assembly (WHA) in mei 2011. Ne-
derland wil er bij de WHO op aandringen 
dat in de evaluatie ook de vraag meege-
nomen wordt of de Ship Sanitation Certifi-
cates bijdragen aan het doel om (internati-
onale) verspreiding van infecties tegen te 
gaan. 

Trudy van Dijk 
Beleidsmedewerker infectieziekten VWS 

 
 
Verslag vragenlijst Ship Sanitation  
Of we een bijdrage leveren aan het voor-
komen van de (wereldwijde) verspreiding 
van infectieziekten is nog de vraag, maar 
wel kunnen we concluderen dat door het 
uitvoeren van de inspecties het (ken-
nis)niveau op het gebied van hygiëne en 
infectiepreventie op de schepen wordt ver-
beterd.  
Het LCHV heeft in de afgelopen maanden 
een vragenlijst onder de inspecteurs ver-
spreid over het uitvoeren van de inspec-
ties. Hieronder enkele uitkomsten: 
� Veel inspecteurs vinden de nieuwe taak 

leuk en interessant, echt een uitdaging! 
� Het uitvoeren van de inspecties wordt 

als zinvol ervaren, omdat men meer 
kennis van de situatie op schepen krijgt 
en daardoor ook beter kan adviseren bij 
een uitbraak van een infectieziekte op 
een schip. 

� De arbeidsomstandigheden vind men ri-
sicovol, maar de risico’s zijn goed te 
voorkomen als de juiste maatregelen 
worden genomen. 

� De inspecteurs zijn blij met de beschik-
bare middelen, zoals het handboek, Pi-
raeus en ook de opleiding en de bijscho-
lingen. 

� Veel inspecteurs hebben aangegeven 
het prettig te vinden als er weer een te-
rugkomdag wordt georganiseerd, waarin 
ruimte is voor het delen van ervaringen 
over risico’s, de verschillende inspecties, 
en de bespreking van knelpunten.  

Het LCHV heeft besloten op 23 november 
een terugkomdag te organiseren! Zie voor 
meer info het volgende artikel. 

Femke Aanhane 
LCHV 
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23 november terugkomdag SSC  
Op 23 november aanstaande staat de te-
rugkomdag SSC op het programma. Na 
de succesvolle cursus over de bereiding 
van drinkwater aan boord van schepen en 
een goed bezochte terugkomdag in 2009 
willen wij de inspecteurs graag weer op de 
hoogte brengen van de laatste ontwikke-
lingen op het gebied van scheepshygiëne.  
 
Inhoud 
Met de inspecteurs willen we de ervarin-
gen delen die zijn opgedaan tijdens het 
huidige inspectiesysteem, dit middels vra-
gen en een quiz. Ook komt de voortgang 
op internationaal gebied aan bod.  
De verdieping van kennis zal plaatsvinden 
door bijvoorbeeld uitleg te geven over de 
werking van de sewage treatmentsyste-
men. Etienne Brutel van adviesbureau 
Flemano b.v. zal een presentatie verzor-
gen waarin de nieuwe richtlijnen voor bal-
lastwater worden uitgelegd die vanaf 2012 
verplicht zijn. Verder zal er een presentatie 
zijn over het scheepshospitaal en de me-
dische voorzieningen.  
Nadere informatie volgt per post en we 
hopen weer op een grote opkomst. 
 
Aanmelden 
Je kunt je aanmelden voor deze dag per 
e-mail, via info@lchv.nl (graag voor 1 no-
vember 2010). De kosten voor deze terug-
komdag bedragen € 45,- (inclusief lunch).  
De terugkomdag wordt gehouden in:  
Concern Congres Centrum 
5e etage, zaal 4  
Weesperstraat 113  
Amsterdam 
(naast de GGD Amsterdam) 
 
Vragen 
Voor vragen kunt u terecht bij: 
Matthijs Plemp 
E-mail: mplemp@ggd.amsterdam.nl 
Tel:  020 - 555 5415 
 
 
Zwarte rat aan land  
De medewerkers van de afdeling Dier-

plaagbeheersing van de 
GGD Amsterdam hebben 
het afgelopen jaar op 
meerdere locaties in de 

haven van Amsterdam zwarte ratten aan-

getroffen. Dit op terminals waar graan, so-
ja en zonnebloempitten worden overge-
slagen. Het kost deze dienst veel moeite 
om de ‘getroffen’ terminals te bewegen om 
de juiste acties te ondernemen.  
 

 
 
Uitbreiding leefgebied 
Hoewel de zwarte rat al jaren oprukt vanuit 
Duitsland en delen van Nederland zoals 
Limburg en Brabant, bleef Amsterdam tot 
nog toe verschoond van de duistere kna-
gers. Er is de gemeente Amsterdam veel 
aan gelegen om de rat buiten de stad te 
houden. De zwarte rat komt namelijk, in 
vergelijking met de bruine rat, dichter bij 
de mensen (zelfs in huis) en is daarnaast 
ook moeilijker te bestrijden. Omdat het 
gaat om complexe richtlijnen zoals 
HACCP, GMP-normen (Good Manufactu-
ring Practice) en Ship Sanitation guideli-
nes voor wat betreft de internationale 
scheepvaart, helpt het LCHV deze locale 
GGD met het bepalen van de juiste strate-
gie. 

Matthijs Plemp 
LCHV 

 
 
AID, PD en VWA bouwen aan nieu-
we Voedsel en Waren Autoriteit  
Als voorbereiding op de fusie per 1 januari 
2012 hebben de Algemene Inspectiedienst 
(AID), de Plantenziektenkundige Dienst 
(PD) en de Voedsel en Warenautoriteit 
(VWA) hun organisaties bijeengebracht in 
een tijdelijke werkorganisatie van de nieu-
we Voedsel en Waren Autoriteit. In juridi-
sche zin blijven AID, PD en VWA bestaan 
tot de fusie is voltooid. 
De tijdelijke werkorganisatie is opgebouwd 
uit de volgende divisies: 
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� Dier 
� Horeca, Ambacht, Instellingen en Retail 
� Industrie 
� Laboratorium Voeder- en Voedselveilig-

heid 
� Plant 
� Productveiligheid, Import en Export 

(Primex) 
� Opsporing 
� Klantcontact en dienstverlening 
Daarnaast komen er ondersteunende di-
recties.  
 

 
 
De nieuwe VWA kiest voor een tijdelijke 
werkorganisatie om vanuit de praktijk de 
organisatie te laten aansluiten op de sa-
menleving. De ervaringen van 2010 en 
2011 dragen bij aan een goede structuur 
en werkwijze voor de toekomstige Voedsel 
en Waren Autoriteit. 
 
Internetsites van AID, PD en VWA sa-
mengevoegd   
Vanaf donderdag 10 juni is op de internet-
site van de nieuwe VWA de informatie van 
alle drie de organisaties bijeengebracht op 
www.nieuwevwa.nl. Vanaf deze datum 
worden nieuwsberichten vanuit de AID, 
PD en VWA verzonden als nieuwsbericht 
van de nieuwe Voedsel en Waren Autori-
teit. De huidige sites van AID en PD blij-
ven nog tot 1 juli 2010 in de lucht om be-
zoekers de gelegenheid te geven hun vas-
te verbindingen te verleggen.  
 
Klantcontact   
Het klantcontactcentrum van de nieuwe 
Voedsel en Waren Autoriteit is bereikbaar 
via twee telefoonnummers. Hier kunt u te-
recht met vragen, klachten en meldingen. 
De warenklachtenlijn is bereikbaar via te-
lefoonnummer 0800-0488. De meldkamer 
AID is bereikbaar via telefoonnummer 
(045) 546 62 30. 
Via de internetsite www.nieuwevwa.nl kunt 
u meldingen, vragen of klachten doorge-
ven.  
Bron: nieuwe Voedsel en Waren Autoriteit 

 
 

Metingen vulkaanas IJsland: geen 
voedselveiligheidsrisico’s  
Tijdens de dagen na de uitbarsting van de 
IJslandse vulkaan heeft het as in Neder-
land geen voedselveiligheidsrisico veroor-
zaakt voor mens en dier. Dit concludeert 
het bureau Risicobeoordeling en Onder-
zoeksprogrammering (BuRO) van de 
Voedsel en Waren Autoriteit (VWA). Het 
BuRO heeft voor haar analyse gegevens 
gebruikt van het Landelijk Meetnet Lucht-
kwaliteit van het RIVM, een verklaring van 
de Europese Autoriteit voor Voedselveilig-
heid (EFSA) en een rapport van het Front-
office RIVM-RIKILT. 
 

 
 
Momenteel worden slechts enkele volle-
grondsgroenten, zoals prei, sommige 
koolsoorten en spinazie, verbouwd of ge-
oogst. Deze groenten kunnen vóór de be-
reiding op de gebruikelijke manier worden 
gewassen. Het Nederlandse grazende vee 
loopt ook geen gezondheidsrisico.  
 
Het BuRO adviseert de komende periode 
de luchtkwaliteit en de regensamenstelling 
te blijven monitoren. 
 
Het bureau Risicobeoordeling en Onder-
zoeksprogrammering van de VWA oor-
deelt en adviseert wetenschappelijk on-
derbouwd over mogelijke bedreigingen 
van de voedsel- en productveiligheid, 
diergezondheid en het dierenwelzijn. De 
onafhankelijke uitoefening van deze op-
dracht is geregeld in de Wet Onafhankelij-
ke Risicobeoordeling Voedsel en Waren 
Autoriteit die in 2006 door het parlement is 
aangenomen. Adviezen in het kader van 
de wet worden uitgebracht aan de minis-
ters van LNV en VWS. 
 
 



10 

Een rubber handschoen uit een 
struik  
Een woestijnplant is de basis voor een 
nieuw soort rubber. Handig voor hand-
schoenen.  
 

 
Dokters en verpleegkundigen kunnen niet 
zonder rubber handschoenen. Er worden 
jaarlijks miljarden exemplaren gebruikt. 
Ook op veel andere plaatsen in de artsen-
praktijk is rubber (of kunstrubber, uit aard-
olie) niet weg te denken. Maar er is één 
groot probleem: een op de vijf gebruikers 
ontwikkelt een rubber(latex)allergie. Rub-
ber en kunstrubber bevatten stoffen die 
huiduitslag en benauwdheid veroorzaken.  
 
Oplossing naast de deur   
Katrina Cornish van de Yulex Corporation 

in Arizona heeft wellicht 
een oplossing naast de 
deur gevonden. De taaie 
guayule-struik, die in het 
droge zuidwesten van de 
VS veel voorkomt, blijkt 
een mensvriendelijk soort 

rubber te leveren. Het nieuwe rubber (‘yu-
lex’) is niet alleen vriendelijker voor onze 
immuunsystemen, het is ook flexibeler en 
sterker.  
 

Guayule struik 
 
De Yulex Corporation heeft onlangs van 
de Food and Drug Administration, die be-
slist over het toelaten van medicijnen en 
medische hulpmiddelen, toestemming ge-
kregen yulex onderzoekshandschoenen 

op de markt te brengen. Ze zijn nog een 
beetje duur, maar als de plant eenmaal op 
grote schaal wordt geteeld en de aardolie 
nog duurder wordt, zal dat nadeel snel 
verdwijnen en kan niets de opmars van 
yulex nog stuiten.  

Bron: de Pers 
 
 
Wassen van de handen herstelt ook 
het bezoedeld zelfbeeld  
Kwalificaties van (on)reinheid worden in 
de meeste talen en culturen net zo makke-
lijk gebruikt voor het lichaam als voor mo-
rele kwesties. Maar ook in het gedrag van 
mensen lopen de begrippen door elkaar. 
Mensen die vinden dat zij zelf of mensen 
in hun nabijheid verkeerd hebben gehan-
deld, zijn eerder geneigd om hun handen 
te wassen. Ze voelen zich daarna ook be-
ter, zeggen gedragsonderzoekers uit Ca-
nada en de VS (in Science). 
 

 
 
Macbeth-effect   
Zij spreken van het ‘Macbeth-effect’. Ze re-
fereren aan de tragedie van Shakespeare, 
waarin Lady Macbeth na de moord op ko-
ning Duncan wanhopig probeert een 
bloedvlek weg te poetsen. 
De volgende vraag was of zoiets als han-
den wassen dan ook helpt om het eigen-
beeld weer op te krikken en de morele in-
tegriteit te herstellen. Het ligt voor de hand 
te veronderstellen dat daar meer voor no-
dig is. Een goede daad verrichten, bijvoor-
beeld. 
 
Het onderzoek   
Om dat uit te zoeken moesten, 45 proef-
personen zich een kwalijke actie voor de 
geest halen. De helft van hen kreeg ver-
volgens een doekje om hun handen 
schoon te vegen. Daarna kregen ze alle 
45 het verzoek om belangeloos iemand te 
hulp te schieten. Van de groep met ‘scho-
ne handen’ was minder dan de helft daar-
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toe bereid, tegen bijna driekwart van de 
groep die het zonder doekje moest stellen. 
Handen wassen geeft mensen dus inder-
daad een beter gevoel over zichzelf, con-
cluderen de onderzoekers. 
 

 
 
Toch valt nog te bezien of het denken aan 
zoiets als winkeldiefstal, zoals de studen-
ten deden, te vergelijken is met de moord 
uit Macbeth.  

Margriet van der Heijden 
Bron: NRC 

 
 
Vraag en antwoord  
Zowel via e-mail als via de helpdesktele-
foon (020-555 5415) komen diverse vra-
gen binnen over THZ-onderwerpen. Enke-
le vragen worden hierna in de nieuwsbrief 
behandeld. 
 
Is het voor keukenmedewerkers op een 
kinderdagverblijf verplicht om een scholing 
op het gebied van sociale hygiëne te heb-
ben gevolgd? 
Op grond van de Drank- en Horecawet 
moeten leidinggevende personen in een 
horecabedrijf (leden van een vereniging of 
stichting niet meegerekend) in het bezit 
zijn van een Verklaring Sociale Hygiëne 
(SVH). Als iemand alleen achter de bar 
staat of het enige aanwezige personeelslid 
is, dan zal men ook een dergelijke verkla-
ring moeten hebben. De sociale hygiëne 
richt zich met name op de problematiek en 
verantwoordelijkheden rond de veiligheid 
van gasten/klanten en personeel in de ho-
reca. Voor de kinderopvang is een verkla-
ring sociale hygiëne dus niet verplicht. De 
mensen die in een keuken van een kin-
derdagverblijf werken, moeten wel op de 

hoogte zijn van de regels op het gebied 
van voedselveiligheid. Deze regels staan 
beschreven in de Hygiënecode voor kleine 
instellingen, die wordt uitgegeven door de 
MO-groep. Een cursus op het gebied van 
voedselveiligheid, maar ook een cursus op 
het gebied van gezondheidsrisico’s alge-
meen, is aan te bevelen.  
 
Een arts wil thuis cosmetische tatoeages 
aanbrengen bij patiënten. Hierover heb ik 
de volgende vragen: 
Is de arts in deze situatie vergunningplich-
tig? 
Dient dit adres opgenomen te worden in 
Tatoeus? 
Zijn er voor deze specifieke situatie nog 
aandachtspunten? 
Artikel 1, lid 2 van het Warenwetbesluit ta-
toeëren en piercen zegt dat artsen niet 
hoeven te voldoen aan de vergunning-
plicht als ze tatoeëren in een op grond van 
artikel 5 van de Wet toelating zorginstel-
lingen toegelaten instelling. Het huis van 
deze arts zal daar niet onder vallen. Dus 
hij/zij moet gewoon een vergunning aan-
vragen. In Tatoeus zetten is dan natuurlijk 
ook nodig. Verder zijn er geen speciale 
aandachtspunten. 
 
 
Kopij  
Kopij voor het volgende nummer graag voor 1 
december 2010 inleveren bij  
Christa van Dijk, via info@lchv.nl. 
 
Colofon  
Deze nieuwsbrief is een uitgave van het LCHV. 
Het LCHV is een onderdeel van het RIVM/CIb 
en is gehuisvest bij de GGD Amsterdam. Deze 
nieuwsbrief is bestemd voor medewerkers van 
GGD’en en overige betrokkenen werkzaam in 
de Technische Hygiënezorg. De LCHV-
nieuwsbrief verschijnt 4 keer per jaar. 
 
Teksten: Joan Worp en Christa van Dijk (tenzij 
anders vermeld). Kopij voor een volgende 
nieuwsbrief kan digitaal verstuurd worden naar 
info@lchv.nl of per post: 
LCHV 
Postbus 2200 
1000 CE Amsterdam 
www.lchv.nl  

 


