
RESPIRATOIRE 
PATHOGENEN

TEL: 

AFNEMER + DATUM + UUR

GENEESHEER
Naam + handtekening + RIZIV

TEL :                                                       FAX : 

Kopie :                                 

Kopie patient

Patient :

VIGNETTE 

minimum: naam + voornaam + 
geboortedatum

PCR/Ag. RESPIRATOIRE VIRUSSEN Serologie COVID-19 (bloedname)

TERUGBETAALDE INDICATIES (MAX 2x/6m)^

S 423 Serologie anti-N* SARS-CoV-2 (COVID-19)

* Antistoffen tegen het N-proteïne : na een natuurlijke SARS-CoV-2 infectie
   Antistoffen tegen het S-proteïne : na een natuurlijke SARS-CoV-2 infectie en post 
vaccinatie

^ Cf. indicatie in het KB n°20 van 13/05/2020 (wijziging 23/01/2023) en RIZIV

NIET TERUGBETAALDE INDICATIES^ 9,60€ ten laste vd patiënt

Andere :………………………..…………

S 423 Serologie anti-N* SARS-CoV-2 (COVID-19)

Vóór toediening van profylactische behandeling met Evusheld bij

immuun gecompromitteerde patiënten (EVU)

Voor meer informatie over de analyses : cf. compendium labo (compendium.europehospitals.be)

S 403 CRP

Post vaccin : niet aanbevolen, noch terugbetaald

S 423S Serologie anti-S* SARS-CoV-2 (COVID-19)

Differentiële diagnose in uitzonderlijke situaties op ziekenhuisniveau, 

zoals bij immuun gecompromitteerde personen of vermoeden van

MIS-C, met een negatieve PCR (DD)

S 423S Serologie anti-S* SARS-CoV-2 (COVID-19)

LEGENDE
F Nasofaryngeale wisser, vacuette milieu VST

F Nasofaryngeale wisser oranje Copan eSwab

S Serum tube

Vacuette VST milieu Oranje Copan eSwab

F
917 PCR COVID-19 (46,27€ indien niet terugbetaald)

928 PCR COVID-19/Influenza A-B/RSV (57,84€ indien niet terugbetaald*)

F
916 Ag. Influenza A-B

912 Ag. RSV

TERUGEBETAALDE INDICATIES

PCR RESPIRATOIRE BACTERIEN

F 926 PCR Mycoplasma pneumoniae, Chlamydophila pneumoniae, Legionella

pneumophila, Bordetella pertussis en Bordetella parapertussis (35€
behalve indien*)

Symptomatische patient

vóór een ziekenhuisopname (HOSP)

bij personen met een belangrijk risico op ernstige ziekteprogressie, namelijk ernstig 

immuungecompromitteerde personen of personen ouder dan 65 jaar met een score

van 5 tot en met 9 op de Clinical Frailty Scale (AMBGRMAL)

verblijvend in een instelling voor langdurige zorg (MRS)

medewerkers in zorginstellingen, die in contact komen met patiënten (PDS)

voorafgaand aan weefsel- of orgaandonatie (DON)

Asymptomatische patiënt

bij clusteronderzoek in een ziekenhuis of zorginstelling (minstens 2 nosocomiale

gevallen in een periode van 14 dagen in dezelfde eenheid), volgens de instructies 

van de dienst voor ziekenhuishygiëne, de collectiviteitsarts of de regionale

Gezondheidsautoriteit (TRACING)

vóór een ziekenhuisopname, als de persoon ernstig immuungecompromitteerd is, de 

lokale situatie isolatie in een individuele kamer niet toelaat en er contact is met andere 

ernstig immuungecompromitteerde patiënten (HOSP)

bij terugkeer uit een van de landen met een hoog risico op een zorgwekkende variant 

(VOC), die worden gepubliceerd op de website van de FOD Volksgezondheid (VOC)

NIET TERUGEBETAALDE INDICATIES

Alle andere indicaties dan deze hierboven beschreven

* Gehospitaliseerde patiënt (of staal werd afgenomen op spoedgevallen max 2

kalenderdagen voorafgaand aan de hospitalisatie) die symptomen vertoont van een

ernstige acute luchtweginfectie (SARI), zoals omschreven in de gevalsdefinitie

bepaald door de WHO of het ECDC.

* kind < 16 jaar oud dat symptomen vertoont die passen bij kinkhoest gedurende > 6

en < 22 dagen (geen vaccinatie in de afgelopen 3 jaar) of bij een kind < 1 jaar oud 

dat niet is gevaccineerd of slechts gedeeltelijk gevaccineerd is (minder dan 3 doses) met

catarrale symptomen gevolgd door misselijkheid, bradycardie of apneu(s). Op

voorwaarde dat hij vóór de afname gedurende 5 dagen of langer geen therapie met

macroliden of TMP/SXT heeft ondergaan; EN alleen op voorschrift van een 

kinderarts; EN slechts één keer per diagnostische onderzoeksfase.
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