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EXECUTIFS — EXECUTIEVEN

MINISTERIE VAN DE VLAAMSE GEMEENSCHAP

N. 85 — 2401

— »

30 JULI 1985. — Besluit van de Vikamse Executieve betreffende de verplichtingen en de opdrachten inzake medisch schooltoezicht,
en houdende de evkenningsvoorwaarden en subsidiring van equipes en centra voor medisch schooltoezicht

De Viaamse Executieve,

Gelet op artikel 59bis van de Grondwet; ‘

Gelet op de wet van 21 maart 1964 op het medisch schooltoezicht;

Gelet op het besluit van de Viaamse Executieve van 28 maart 1982
houdende organisatie van de delegatie van de beslissingsbevoegdhe-
den van de leden van de Viaamse Executieve;  ~

Overwegende dat het noodzakelijk is te voorzien in een definitief
vernienwde reglementering inzake medisch schooltoezicht, reke-
ning houdend met de resultaten van de experimentele werking zoals
geregeld door achtereenvolgens het koninklijk besliit van
14 november 1978 en de besluiten van de Vlaamse Executieve van
14 juli 1982, 6 juli 1983 en 27 juni 1984; _

Gelet op het advies van de Inspectie van Financién van 8 juli 1985;

Gelet op het akkoord van de Voorzitter van de Vlaamse Execu-
tieve bevoegd voor de begroting, gegeven op 30 juli 1985;

Gelet op de hoogdringendheid, gezien de noodzaak de nodige wij-
zigingen aan de reglementering bij het begin van het nieuwe schiool-
jaar te laten ingaan; .

O de voordracht van de Gemeenschapsminister van Gezond-
heidsbeleid; . . -

Na beraadslaging,

Besluit :
HOOFDSTUK . — Algemene bepalingen

Artikel 1. In dit besluit wordt verstdan onder?

19 De Gemeenschapsminister : de Gemeenschapsminister die het
Gezondheidsbeleid tot zijn bevoegdheid heeft;

20 Equipe: a) Hetzij de deor de Gemeenschapsminister erkende
equipe voor medisch schooltoezicht;

b) Hetzij de door de Minister van Onderwijs anngeduide genees-

heren en personeelsleden in elk rijks-psycho-medisch-sociaal cen-.

trum belast met het medisch schooltoezichy;
30 Geneesheer : de geneeshect die, in een erkende eguipe samen

met de andere equipeleden, wordt belast met de uitvéering van de in .

dit besluit b(_epaalde opdrachten; -

4e Cabrdinerende geneesheer: de geneesheer, bedoeld in 3o, die
eveneens wordt belast met de leiding en de daaraan verbonder: ver-
antwoardelijkheden, bepaald in dit besluit;

5° Leerlingen : de volgens de geldende onderwijsreglementering
regelmatig ingeschreven leerlingen in een onderwijsinstelling;

60 Schoolpersonieel : hei personeel, dat, in welke hoedanigheid ook
in dienstverband behoort tot een onderwijsinstelling; -

70 Onderwijsinstelling : elke door de Staat gearganiseerde, gesub-
sidieerde of erkénde onderwljsinstelling, waar aan leerlingen regel-
matig onderwijs, zoals bedoeld in artikel 2, wordt verstrekt.

Art:' 2. Dit besluit is van toepassing in1

1o het kleuter- en lager onderwijs;

20 het secundair onderwijs met volledig leerplan;

3o het hoger onderwijs met volledig leerplan, uitgezonderd in de
universiteiten en in de onderwijsinsiellingen die donr de wetten op
het toekennen van de academische graden en het programma aan
de universitaire examens, gecobrdineerd op 81 december 1949, zoals
gewljzigd, met universiteiten zijn gelijkgesteld. oo

Auri. 3. De Minister van Onderwijs rogelt de inrichting van de equi-
pes in elk rijks-psycho-medisch-sociaal centrum en hepaalt hun acti-
viteiten, behoudens anders bepaald in dit bestuit,

Art, 4. Elke wijziging asn dit beshuit, inzonderheid de bepalingen
die het medisch schooloezicht op leerlingen regelen, evonals de
bepalitgen die onderwijsinstellingen en psycho-medisch-sociale
centra, of netten hiervan aanbelangen, wordt gedamen na overleg
met de Minister van Onderwijs, en na overleg tussen de afgevaar-
digden van de inrichtende machion van equipes, van onderwijs en
van psycho-medisch-sociale centra.

HOOFDSTUK 11
Verpliehte medische onderzoeken en profylactische maatregelen

Art. 5. De leerlingen en het schoolpersoneel zijn, overeenkomstig
de wet van 21 maart 1964, verplicht onderworpen aan de medische
onderzogken en profylactischie. maatregelen bij ‘besmettelijke ziek-
ten, bepaald in dit hoofdstuk.

Art. 6. § 1. De met betrekking tot de leerlingen in artikel 2, §1, 1°
van dezelfde wet bedoelde ppsporingen vergen voor iedere leerling
een periodiek algemeén medisch onderzoek, bestaande wit ;

1» de anamnese, schrifielijk en mondeling, in persoonlijk, gezins-
en schoolverband, betreffende de gezondheidstoestand en de gedra-
gingen van de leerling;

% de biometrie en het urine-onderzoek;

3 het algemeen klinisch ondeljzoek;

4* het zintuiglijk onderzoek; . ]

5 de opsporing van verstandelijke en karakteriSle afwijkingen,
onverminderd artikel 13, § 1, 1o; . »

2. Het algemeen medisch onderzoek wordt uitgevoerd in een
erkend centrum of in een rijks-psycho-medisch-sociaal centrusn en
gebeurt, onverminderd artikel 17 telkens in de loop van :

10 het eerste jaar dat de kleuter het kleuteronderwijs volgt;

2 het laatste jaar van het kieuteronderwijs;

30 twee leerjaren van het lager onderwijs;

40 drie leerjaren van het secundair onderwijs;

§° één leerjaar van het hoger onderwijs bedoeld in artikel 2, 3v;

§3. In afwijking van de § 1 en 2 mogen de onderzoeken van kleu-
ters, behoudens in het laatste jaar van het kleuteronderwijs :

lexworden beperkt tot het zintuiglijk onderzoek; )

20 worden uitgevoerd in daarfoe geschikte lokalen van de onder
wijsinstelling waartoe de kleuters behoren, mits akkoord van de
betrokken directie van de onderwijsinstelling, .

. p

Ar€, 7. Wanneer de levensvoorwaarden, de gezondheidstoestand of
de gedragingen van de leerling dit rechtvaardigen, kan de genees-
heer de |leerling desgevallend meermasls onderwerpen agn een ver-
plicht selectief mediseh onderzoek, ook wanneer deze leerling in de
loop van het schooljaar reeds sunderworpen werd aan cen algemeen
medisch onderzoek, bedoeld in artikel 6, 6f aan een medisch onder-
zoek of controle ihzake besmeitingen, bedoeld in artikel 8.

Een selectief medisch onderzoek omvat één of meet onderzocken, -
bepaald in artikel 6,§ 1, 1o tot en met 40, die sperifiek gericht zijn op
een vastgestelde of vermoede individuele gezondheidsproblematick.
Dit onderzoek mag ook worden uitgevoerd in doartoe geschikie
lokelen van de onderwijsinst%lling waartoe de betrokken leetling
behoort, mits akkoord van de directie van deze instelling.

Ari. 8.§ 1. De medisehe onderzoeken inzake besmetielijke ziekten
bij leerlingen en schoolpersoneel, respectievelijk bedoeld in arti
kell, §1, 1v, blen in artikel 2, § 1, 20 van dezelfde wet, kunnen in de
gevallen en de omstandigheden, bepaald in de artikelen 8 20 10 van
di} hesluit, een tuberculoseonderzoek vereisen, bestaande uit &

1 een huidproef op tuberculinegevoeligheid;

2¢ een radiologisch onderzoek’ van de thorpx, met itsluiting van
de radioscopie. : : : _

2. De cobrdinerende geneesheer van de equipe mag de buidproe!

" en ket radiclogiseh pnderzoek, bedoeld in § 1, doen verrichien toor

een gezondheldscentrum dat erkend werd overesnkomstig het
koninkljk besluit van 21 maact 1981 houdende de organisatie van
de tuherculosebestrijding, of door een roudreizende opsporings-
equipe of een socio-profylactische equipe die erkend werd overecn-
komstig het besluit van de Vimamse Executieve wanr 14 decem-
ber 1983 houdende organisatie van de tuberculosehestrijding bisnen.
do Viaamse Gomeensehap,
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Art. 9. § 1. 10 Bij leerlingen kan een huidproef op tuberculinege-
voeligheid uitgevoerd bij de totalileit of bij gedeelten van de leerlin-
genpopulatie van elke onderwijsinstelling telkens een verhoogd
tuberculoserisico bestaat of vermoed wordt, na gemotiveerde beslis-
sing van de bevoegde geneesheer-ambtenaar, genomen na positief
advies van de sectoriéle cobrdinatiecommissie voor tuberculasebe-
strijding.

20 De huidproef kan evencens verricht bij leerlingen die tijdens
praktijkstages in het kader van de studies risico lopen met tubercu-
lose in aanraking te komen. In dit geval wordt de huidproef uitge-
voerd voor de stage aanvangt, en telkens na zes maanden gedu-
rende de stage. *

Bij leerlingen die tijdens praktijkstages frequente en nauwe kon-
takten hebben met kinderen in het kleuteronderwijs, of in andere
instellingen waar nog niet leerplichtige kinderen vertoeven, wordt
jaarlijks een huidproef verricht.

§ 2. De huidproef op tuberculinegevoeligheid wordt verricht door
intradermale injectie of volgens een andere techhiek, met uitslui-
ting van déze waarbij gebruik wordt gemaakt van een pleister of
van een percutane impregnatie met tuberculinezalf.

'De niet-intradermale techniek mag evenwel alleen maar worden
toeeenast bii leerlingen van het kleuteronderwijs en van het buiten-
gewoon onderwijs, na voorafgaand akkoord van de bevoegde
geneesheer-ambtenaar, |

§ 3. Leerlingen bij wie een duidelijk positieve reactie op de tuber-

culinegevoeligheid wordt vasigesteld, worden onmiddellijk aan een

- radiologisch onderzoek van de thorax onderworpen, en vervolgens
eenmaal per schooljaar in de loop van de twee daaropvolgende
schooljaren.

Indien echter aan de cobrdinerende geneesheer van de equipe
onder wiens toezicht de betrokken leerling staat, een schriftelijk
bewijs wordt geleverd dat als gevolg van de omslagreactie een
chemo-profylactische behandeling werd gevolgd, wordt deze leerling
slechts onderworpen aan twee radiologische onderzoeken, een eer-
ste maal onmiddellijk na het vasistellen van de omslagreactie, en
een tweede maal in de loop van het volgende schooljaar.

Art. 10. § 1. Bij leden van het schoolpersoneel, jonger dan 45 jaar,
wordt een huidproef op tuberculinegevoeligheid uitgevoerd bij alle
betrokken personeelsleden of sommige personeelscategorieén of
-groepen van een onderwijsinstelling, telkens een verhoogde tuber-
culoserisico bestaat of vermoed wordt na gemotiveerde beslissing
van de bevoegde geneesheer-amblenaar, genomen na positief advies
van de sectoriéle cotrdinatiecommissie voor tuberculosebéstrijding.

De huidproef wordt verricht overeenkomstig artikel 9, § 2.

De betrokkenen bij wie een duidelijk positieve reactie op de
fuberculinehuidproef wordt vastgesteld, worden onniiddellijk aan
cen radiologisch onderzoek van de thorax onderworpen, en vervoi-
gens eenmaal per schooljaar in de loop van de twee daaropvolgende
schooljaren.

§ 2. Bij leden van het schoolpersoneel, vanaf 45 jaar wordt jaar-
lijks een radiologisch onderzoek van de thorax uitgevoerd, in de
omstandigheden en onder de voorwaarden bepaald in § 1, le lid.

§ 3 De tuberculose-onderzoeken worden, in afwijking van § 1 en
§ 2 elk schooljaar uitgevoerd bij leden van het schoolpersoneel die
zijn tewerkgesteld in _het kleuteronderwijs en bij leden van het
schoolpersoneel die praktijkstages van leerlingen begeleiden tij-
iens dewelke ze risico lopen met tuberculose in aanraking ie

omen.

Art. 1L § 1. Zijn vrijgesteld yan de huiproef op tuberculinegevoe-
ligheid . de leerlingen en de leden van het schoolpersongel bij wie de
geneesheer van de bevoegde eguipe reeds een duidelijke positieve
reactie heeft vastgesteld bij een vorige proef.

§ 2. Zijn vrijgesteld van het radiologisch onderzoek van de thorax :

1o de.zwangere vrouwen; - T

20 de leerlingen en leden van het schoolpersoneel die aan de
geneesheer van de bevoegde equipe het schiftelijk bewijs leveren
dat zij in het betrokken schooljaar reeds een radiologisch onderzoek
htekigen ondergaan, waarbij geen actieve tuberculose werd vastge-
steld. * g

Art, 12. De met betrekking tot de leerlingen en het schoolperso-
neel in artikel 2, § 1, 3¢ van dezelfde wet bedoelde profylactische
maatregelen worden genomen telkens het onstaan of het versprei-
den vap een besmettelijke ziekte moet voorkomen worden,

Deze maatregelen omvatten : )

10 de medische onderzoeken die wegens de aard van de te voorko-
men qf te bestrijden ziekte nodig of verantwoord zijn:

20 de toepassing van de algemene en de bijzondere bepalingen
vervat 1n bijlage 1 van dit besluit, ' '

Wanneer de overwogen profylaclische maatregelen hetzij het slui-
ten van de onderwijsinstelling onmvatten, hetzij het nemen van mon-
sters fen einde kiemdragers op te sporen, of wanneer de ziekte
behoort tot de aandoeningen vermeld onder I van de specifieke

bepalingen in bijlage 1 van dit beslit, geeft de codrdinerende
geneesheer van de eguipe daarvan zonder verwijl bericht aan de
bevoegde geneesheer-ambtenaar.

HOOI'DSTUK III. — Opdrachten van de equipes

Art. 13, § 1, Elke equipe heeft tot opdracht volgende activiteiten te
verzekeren ten behoeve van de leerlingen en van het schoolperso-
neel, behorend tot een cnderwijsinstelling waarvan de inrichtende
macht de betrokken equipes met het medisch schooltoezicht in haar
instelling heeft belast :

1o hei uitvoeren vaa de verplichte medische onderzoeken én het
nemen van de verplichte profylactische maatregelen bij besmette-
lijke ziekten, zoals bepaald in hoofdstuk II.

Evenwel wordt de opsporing wan verstandelijke en karakteriéle
afwijkingen bepaald in artikel 6, § 1, 59, toevertrouwd aan het perso-
neel van het psycho-medisch-sociaal centrum dat in dezelfde onder-
wijsinstelling en voor dezelfde leerlingen als de equipe, instaat voor -
de begeleiding en dat bedoelde opsporing verricht overeenkomstig
de in uitvoering van de wet van 1 april 1960 betreffénde de diensten
voor studie- en beroepsoriéntering en de psycho-medisch-sociale
centra bepaalde opdrachten.

De cobrdinerende geneesheer wordt in kennis gesteld van dé con-
clusies van de door dit psycho-medisch-sociaal centrum verrichte
opsporingen binnen een termijn van 15 dagen;

20 het instaan van gedifferenticerde sensori€le, biometrische en
medische onderzoeken bij groepen van leerlingen, indien aangewe-
zen wegens hun specifieke gezondheidssituatie;

3o het permanent toezicht houden op de vaccinatiestatus bij leer-
lingen en, mits schriftelijke toestemming van de personen die over
de minderjarige leerling de ouderlijke macht uitoefenen en van de
meerderjarige leerling,’instaan voor de vaccinaties die wettelijk zijn
toegestaan.

De schrifielijke toestemming wordt gevraagd na schriftelijke

_gemotiveerde kennisgeving aan betrokkenen, over de aard en de

bedoelingen van de vaccinatie;

. 40 het verstrekken van adviezen aan ouders en school in verband
met preventieve gezondheidszorg, inzonderheid op het gebied van
hygiéne, voeding, schoolmaaltijden, veiligheid, lichamelijke opvoe-
ding en sport. . : ]

De adviezen worden versirekt onverminderd de terzake wette-
lijke en reglementaire bevoegdheden van amdere personenr en
instanties, inzonderheid ressorterend onder de regelende bevoegd-
heden van de Minister van Onderwijs en van de Minister van
Tewerkstelling en Arbeid. ’ .

De adviezen worden medegedeeld aan het begeleidende psycho-
medisch-sociaal centrum;

50 het zich beschikbaar stellen ten gerieve van ouders, leerlingen
en schoolpersoneel, voor een informatief medisch gesprek, inzake
gezondheidspreventie bij leerlingen;

6o het ondersteunen van programma’s inzike gezondheidsvoor-
lichting en -opvoeding in het onderwijs. . .

§ 2. De activiteiten bepaald in § }, 20, 40, 5° en Ge worden onvermin-
derd artikelen 17 en 18 uitgevoerd. . -

Art. 14. Elke equipe is er ingevolge haar opdracht bovendien toe
gehouden de hierna genoemde activiteiten uit te voeren : ,

10 de personen die over de minderjarige leerlingen de ouderlijke

‘macht uitoefenen, de meerderjarige leerlingen en de leden van het

schoolpersoneel worden tijdig ingelicht aver de aard van een ge-
pland medisch onderzoek, de dag en het uur waarop het wordt uitge-
voerd. Wanneer het een onderzoek betreft in uitvoering van arti-
kel 7 dient bovendien de motivering van dit onderzoek te worden
medegedeeld.

Bovendien worden de personen die over de minderjarige leexlin-
gen de ouderlijke macht uitoefenen, indien .het leerlingen betreft
van het kleuteronderwijs of van het Jager onderwijs-uitdrukkelijk
ingelicht over de geboden mogelijkheid hun kind bij genoemd
onderzoek te vergezellen;

20 tijdens, en op grond yah een medisch onderzoek van een leer-
ling, worden hem mondelinge adviezen en praktische aanwijzingen

*van medische aard verstrekt, met betrekking tot gezonde leefge-

weoonten, vrije tijdsbesteding en eventuele sportbeoefening.

De adviezen worden, onvermixiderd 40, verstrekt aan de aanwe-
zige personen die de ouderlijke macht uitoefenen over de leerling
van het.kleuter- en lager onderwijs; )

3 de vaststellingen en conclusies ingevolge elk medisch onder~
zoek en elke andere activiteit van de equipe worden opgetekend In
een individueel medisch dossier.

De cobrdinerende geneesheer stpat in voor de bewaring van het

- dossier’ in het daartoe bestemde lokaal in het gebouwencomplex

waar de equipe is gevestigd, Het wordt ten minste 10 jaar na het
laatste medisch ondetzoek bewsard, behoudens andersiuidende
reglementering ter zake, van toepassing op equipes in de rifks-psy-
cho-medisch-sociale centra,
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Dit medisch dossier mag een eenheid vormen met het medisch
dossier van de betrokken leerling, aangelegd cdoor het psycho
medisth-sociaal centrum ingevolge uilvoering van de wet wan
1 april 1960 betreffende de diensten voor studie- en beroepsoriérate-
ring en de psycho-medisch-sociale centra, en voor zover het bevoegd
personeel van genoemd centrum en van de equipe in hetzelfde
gebouwencomplex is gevestigd.

In dit geval zijn de geneesheren en de paramedische personesisle-
den van het psycho-medisch-sociaal centrum mede verantwoorde-
lijk voor de totaliteit van het medisch dossier, en wordt de toegan ke-
lijkheid ervan gewaarborgd voor voornoemde geneesheren en per-
soneelsieden alsook voor de bevoegde inspectieleden van de psycho-
medisch-socialé centra,

4° hinnen een termijn van 15 dagen, ingaande op de dag van ket
medisth onderzoek, worden onder de verantwoordelijkheid van de
geneesheer die het onderzoek heeft verricht :

a) aan de personen die over de minderjarige leerLing de ouderlifke
macht uitoefenen, aan de meerderjarige leerlingen en aan de leden
van het schoolpersoneel de conclusies van het medisch onderzoek
medegedeeld; :

b) san. de inrichtende macht van de betrokken onderwijsinstelli ng
of aan de door haar aangewezen ambtenaren of andere gernanda-
teerde personen, alle praktische aanwijzingen verstrekt die inge-
volge het medisch onderzvek noodzakelijk blijken, ten einde deleer-
lingenin staat te stellen onder de beste voorwaarden aan de lessen
deel te nemen; R

¢) aan het psycho-medisch-sociaal centrum dat instaat voor de
begeleiding van de leerling die het medisch onderzoek onderging, de
conclusies ervan medegedeeld;

50 de cobrdinerende geneesheer zendt het medisch dossier van
een leerling, of gedeelten van dit ddssier, onverwijld over aan de
codrdinerende geneesheer van een andere equipe die hier schrifte-
lijk om verzoekt, en voor zover het verzoek betrekking heeft op:

a) een leerling die onder het toezicht staat van de equipe die cle
dossieroverzending vraagt; . .

b) endexrzoeken vermeld in artikel 13, § 1, 1o, 20en 3c,

In afwijking van het voorgaande lid is de codrdinerende genees-
heer, die er de voorkeur aan geeft originele dossierstukken nietde#fi-
nitief af te staan, er toe gehouden de gevraagde dossierstukken ter
inzage over te maken, of er door hem voor eensluidend verklaarcdle
afcchriften van te verstrekken. Van réntgenplaten of -foto's wor«dt
steeds het origineel overgelegd. :

Bij elke overzending moet steeds een volledige inventaris van cle
toegezonden stukken worden gevoegd, Een afschrift van deze invex-
taris wordt bewaard door de equipes die de dossierstukken afstond,
desgevallend ter vervanging van het te bewarenn dossier, z0a.ls
bepaald in 39, 2e lid.

Art. 15. Onverminderd de bepalingen van dit beskuit mogen. de &n
artikelen 13 en 14 bepaalde activiteiten van een equipe van e¢en
rijks-psycho-medisch-sociaal centrum, overeenkomstig de richtlij-
nen uilgevaardigd door de Minister van Onderwijs, een geinte:
greerd geheel vormen met de in uitvoering van de wet van
1 april 1980 betreffende de diensten voor studie- en beroepsoriénte-
ring en de psycho-medisch-sociale centra bepaalde opdrachien veen
dit centrum,

Art.16. § |. Tussen de inrichtende mrachten van een onderwijdin-

stelling en van de erkende equipe die, op grond van artikel 5 van e
wet van 21 maart 1984 op het medisch schoolfoezicht, belast worcit
met het medisch schooltoezicht in de betrokken onderwijsinstelling,
wordt een overeenkomst afgesloten waarin de erkende equipe értoe
gebonden wordt bij het opzetten en uitvoeren van haar opdrachtvol-
gende verplichtingen na te komen : :

1o respect voor de levensbeschouwelijke en pedagogische gerich t-
heid van de betrokken onderwijsinstelling, van de personen die yver
de minderjarige leerlingen de ouderlijke macht uitoefenen, en van
de meerderjarige: leerlingen evenals voor het specifiek educsitef
projekt van de schook;

20 verplicht gverleg en samenwerking met de betrokken onderwij s-
instelling; R

3 verplicht overleg en samenwerking met het door de onderwijs.
instelling gekozen psycho-medisch-sociaal centrum;

4o verplicht overleg raet de in de onderwijsinslelling bestaande
oudervereniging,

§2. De in§ 1 vermelde overeenkomst dient schiftelijk vastgelosd
te worden, gedagtekend en ondertekend door de gemandateerien
van de intichtende machten van de erkende equipe en van e
betrokken snderwijsinstelling,

Deze sehriftelijke overeenkomsl wordt door de hetrokken gemara-
dateerden ter medeondertekening «voor kennisgeving s overge:
moakt san de gemandateerde van de inrichtende machi van liet
door de school gekozen psycho-medisch-socingl centrum en aan de
gemandateerde van de in de onderwijsinstelling bestaande oudex-
vereniglng,

§ 3. De in § 1 vermelde overeenkomst wordt voor onbepaalde tijd
afgesloten en kan te allen tijde gewijzigd worden, mits inachtne-
ming van de bepalingen van § 2,

Art, 17. § 1. In uitvoering van de in artikel 18, § 1, vermelde over-
eenkomst wordt, in overleg met het hoofd van de onderwijsinstel-
ling, de directeur van het door de onderwijsinstelling gekozen psy-
cho-medisch-sociaal cenfrum en metde gemandateerde van dein de
onderwijsinstelling bestaande ouderfvereniging, door de coérdine-
rende geneesheer van de erkende equipe jaarlijks een gecodrdi-
neerd activiteitenprogramma opgesteld, waarin het overleg en de
samenwerking bedoeld in § 1, 29, 3¢ en 4° van artikel 16 geconcreti-
seerd wordt. Dit overleg gebeurt na raadpleging door voorncemde
vertegenwoordigers, ieder wat hexm betreft, van de leden van de
betrokken -erkende equipe, van het technisch personeel en de
geneesherent van het psycho-medisch-sociaal centrum, ven het
bestuurs- en onderwijzend personeel van de onderwijsinstelling en
van de ouders.

§ 2. Het gencemd activiteitenprogramma omvat het specifidren
van de activiteiten, van de doelgroepen waarop zij gericht zijn, van
de aangewende middelen, van de uitvoeringsmodaliteiten en van de
vormen van samenwerking,

§ 3. De schikkingen met het cog op de uitvoering van het activitei-
tenprogramma vermeld in § 1 worden door de erkende equipe
getroffen: .

1c na overleg met de onderwijsinstelling en het begeleidend psy-
cho-medisch-sociaal centrum in verband met het bepalen van de
keuze der leerjaren, van het tijdstip en van de voorbereiding van het
in artikel 6, § 2 vermeld periodiek algemeen medisch onderzoek;

20 na overleg met de onderwijsinstelling omtrent het tijdstip en de
modaliteiten van het permanent toezicht op de vaccinatiéstatas en
van de uitvoering van de vaccinaties,vermeld in artikel 13, § 1, 3o,

§ 4. De uitvoering van'de hiernavolgende activiteiten kan door de
erkende equipe enkel gebeuren na overleg en mifs akkoord van:

1o de onderwijsinstelling, de gudererenigingen, het begeleidend
'psycho-medisch-sociaal centrum, mits voorafgaande kennisgeving
en motivering ten aanzien van de meerderjarige leerlingen of ten
aanzien van de personen die over de minderjarige leerlingen de
ouderlijke macht uitoefenen, betreffende de in artikel 13, §1, 2¢ ver-
melde onderzoekingen;

20 de onderwijsinstelling, de oudervereniging, het begeleidend
psycho-medisch-sociaal centrum, betreffende de in artikel 13, § 1, 40,
50 en 60 vermelde activiteiten. . .

§ 5 Het activiteitenprogramma, evenals het schriftelijk verslag
van het in § 3 en § 4 voorzien overleg en akkoord, wordt, naargelang
het geval, nammens de betrokken partijen gedagtekend en onderte-
kend door de in § 1 vermelde personen.

§ 6, Dit activiteitenprogramma wordt opgemaakt voor de duur van
telkens één schooljaar. Wijzigingen hieraan kunnen enkel gebeuren
wits inachtneming van alle bepalingen van onderhavig arfikel.

§ 7. Dit activiteitenprogrammia wordt gevoegd bij de in artikel 18,
§ 1 vermelde overeenkomst, Eén exemplaar van beide docurnenten
wordt door de erkende equipe overgemaakt aan de Gemeenschaps-
mjjnister en door de onderwijsinstelling aan de Minister vun Onder-
wijs. . :

Ari, 18.§ 1. De erkende equipes zijn ertoe gehouden

1o mede te werken aan de medische prestaties van de opdracht
van de psycho-medisch-sociale centra)

. 20 de medewerking te aanvaarden var de psycho-medisch-sociale
centrd in de opdracht van het medisch schooltoezicht.

§ 2. Deze medewerking wordt vetleend onder de vogrwaarden
bepaald door het koninklijk besluit van 13 augustus 1962, fot rege-
ling van. de psycho-medisch-sociale centra,

§ & Deze medewerking is afhankelijk van een gestructureerd
overleg -en een samenwerkingsskkoord tussen de vertegenwoord-
igers van de inrichtende machten e van het personeel van de
erkende equipes en van de psycho-medisch-sociale centra, betrel-
fende de aard van de activiteiten, de uitvoeringsmodaliteiten en de
samenwerkingsvormen. : '

§ 4. Dit samenwerkingsakkoord en de toepassingseodaliteiten
rvan warden, in voorkomend geval, opgenomen in het gecodrdis
neerd activiteitenprogramma, vermeld in artikel 17, § 1.

HOOFDSTUK IV, — Verzet

Art, 19, Wanneer bij toepassing van artikel § van de wet van
21 maart 1064 verzet wordi aangetekand tegen de keuze wan de
equipe door de inrichtende machit van de onderwijsinstelling,
gebeurt dit door een geschreven stuk, dat door de beprokkene wordt
ondertekend en gedateerd, en aan de inrichtende macht op de zetel
vai de equipe wordt overgemaakt am de gemandateerde wan de
equipe, hetzij door middel van een sangetekend schrijved, hetaij
tegen afgiite van cen onlvangstbewiis.
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Art. 20. § 1. De persoon die verzet heeft aangetekend is verplicht
de in hoofdstuk II bepaalde medische onderzoeken door een door
hem gekozen equipe te doen uitveeren binnen een terwmijn van
negentig dagen, met ingang van de datum waarop het aangefekend
schrijven werd verzonden of die op het ontvangsibewijs werd ver-
meld. .

§ 2. De geneesheer van de equipe, of in voorkomenad geval van de
administratieve gezondheidsdienst, waataan de in § | bedoelde
onderzoeken werden toevertrouwd, maakt binnen de vijftien dagen
na de datum van elk onderzoek het protocol. ervan over aan de

equipe die door de inrichtende macht vara de onderwijsinstelling,

werd gekozen.

Art.21. De personen die de ouderlijke macht uitoefenen over min-
derjarige leerlingen, en de meerderjarige leerlingen, mogen zich
verzetten tegen elke activiteit van de equipe, andere dan bedoeld in
hoofdstuk IIL

" Dit verzet gebeurt door middel van een door betrokkene onderte-
ka2nd en gedateerd schrijven, dat wordt overgemaakt aan de geman-
dateerde van de inrichtende macht van de equipe, op de zetel van de
equipe. :

i

1
i

- HOOFDSTUK V
Erkenning van equipes en centra voor medisch schooltoezicht
Afdeling I
Erkenning van equipes voor medisch schooltoezicht

Art. 22, Een equipe, opgericht door een in artikel 4, § 2, a) en b)
van de wet van 21 maart 1964 bepaalde rechispersoon, met inbegrip
van een vereniging zonder winstoogmerk, wordt door de Gemeen-
schapsminister erkend, indien zij voldoet aan alle door genoemde
wet en de uitvoeringsbesluiten ervan bepaalde voorwaarden. ’

Art. 23. In elk centrum voor medisch schooltoezicht, ook deze
gevestigd in een gezondheidscentrum of in een gesubsidieerd psy-
cho-medisch-sociaal centrum, kan eenzelfde inrichtende macht
slechts &én equipe oprichten.

Art. 24. Het minimum aantal leerlingen, bedoeld in artikel 4, § 2,
aj) en b)van dezeifde wet, waarvoor een erkende equipe de in hoofd-
stuk III van dit besluit bepaalde opdrachters moet vervullen, wordt
vastgesteld op 4000, al de leerlingen in aanmerking genomen die
behoren tot het in artikel 2 van dit besluit bepaalde ondérwijs.

Art. 25. Een erkende equipe moet bestaan uit volgende leden :

1o één cobrdinerende geneesheer;

2¢ desgevallend één of meer andere geneesheren;

30 één of meer personeelsleden, belast met verpleegkundige en
sociaal-verpleegkundige taken;

40 één of meer personeelsleden, belast met administratieve taken.

Art. 26. De in artikel 25 genoemde equipeleden moeten voldoen
aan volgende voorwaarden : .

10 Belg zijn;

2¢ van onberispelijk gedrag zijn;

3» voldaan hebben aan de dienstplichtwetten;

4o de leeftijd van volle 49 jaar niet overschreden hebben op het
ogenblik dat zij voor de eerste maal de in artikel 25 bepaalde hoeda-
nigheid van geneesheer of personeelsiid van een equipe bezaten;

50 in orde zijn met de wettelijke bepalingen betreffentde de taalre-
geling. - Y

Art. 27, Onverminderd artikel 26 moeten de hierng vermelde equi-
peleden voldoen aan de volgende vereisten:

1o geneesheer: . .

a) — houder zijn van het diploma van geneesheer-hygiénist in de
Jjeugdgezondheidszorg;

— hetzij houder zijn van het diploma van: dokter in de genees-,
heel- en verloskunde en het bewijs leveren over ten minste zes jaar
praktijkervaring als geneesheer te beschikken;

b} de leeftijd van 85 jaar niet bereikt hebben;

¢) ten minste 10 uren per week opdraehtvervyllen in het Medisch
Schooltoezicht met dien verstande dat een bijkomende genreesheer
slechts kan worden erkend zodra in eénzelide erkende equipe al de
overige geneesheren samen gemiddeld 18 uren per week opdracht
hebben;

d) belast zijn met het medisch schooltoezichi over alle leerlingen
en het schoolpersoneel behorend tot dezellde onderwijsinstelling;

20 eobrdinerende geneesheer: ’

a) voldoen aan de in 1¢ hepaalde voorwaarden;

b) houder zijn van het diploma van schoolhygiénist hetzij gedu-
rende ten minste dri¢ jear als geneesheer hrebben behoord tot een
equipe;

30 personeelslid, belast met verpleegkundige en sociaal-verpleeg-
kundige taken:

houder zijn van het diploma van gegraducerde sociale verpleger,
uitgereikt overeenkomstig het koninklijk.besluit van 17 augus-
tus 1957 houdende vaststelling van de voorwaarden waaronder het
diploma van vroedvrouw, verpleger of verpleegster wordt uitgereikt,
zoals gewijzigd bij koninklijk besluit van 11 juli 1980, 27 ukto-
ber 1961 en 24 december 1866;

4o personecldlid belast met administratieve taken:

houder zijn van het getuigschrift van hoger secundair onderwijs.

Art. 28, § 1. Wanneer een’ lid van een erkende equipe tijdelijk
onbeschikbaar is voor de uitvoering van de opdrachten, bepaald in
dit besluit, moet dit lid uiterlijk voér de 31e dag nadat het onbe-
schikbaar werd, en voor de verdere duur ervan worden vervangen
door een tijdelijk lid dat dezelfde hoedanigheid bezit als het lid dat
hij vervangt, en dat aan alle voorwaarden voldoet, bepaald in de
artikelen 26 en 27 overeenstemmend met genoemde hoedanigheid,

Indien evenwel in de functie van dé codrdinerende geneesheer tij-
delijk moet worden vervangen, gebeurt dit vanaf de dag dat hij tij-
delijlk onbeschikbaar wordt door een geneesheer, behorend tot
dézelfde equipe, of bij onstentenis door een geneesheer, behorend
tot een andere equipe, en die voldoet aan de vereisten bepaald in
artikel 27, 20, )

§ 2. Wanneer een lid van een erkende equipe, behoudens de
codrdinerende geneesheer, definitief onbeschikbaar is voor de
equipe, moet dit lid uiterlijk véor de 3le dag nadat het onbeschik-
baar werd, worden vervangen.

Indien de codrdinerende geneesheer definitiel moet worden ver-
vangen, gebeurt dit vanaf de dag dat hij definifief onbeschikbaar
wordt. ‘

§ 3. Elke onbeschikbaarheid, elke vervanging, en elke wijziging in
een erkende equipe moet binnen de acht dagen door de mandataris

“van de inrichtende macht schriftelijk gemotiveerd worden gemeld

aan de bevoegde administratie.

Art. 29, Indien de equipe zelf het radiofotografisch onderzoek ver-
richt, moet zij beschikken over personeel dat in dat opzicht tech-
nisch onderlegd is. Met het aflezen van de radiofotogratische clichés
van de borstkas mogen alleen de geneesherenradiologen belast
worden die erkend zijn op grond van artikel 106 van het algemeen
reglement voor de arbeidsbescherming, goedgekeurd bij de beslui-
ten van de Regent van 11 februari 1946 en 27 seplember 1947, gewij-
zigd1 52% de koninklijke besluiten van 18 februari 1960 en 28 febru-
ar: N

Art. 30. § 1. Onverminderd de bepalingen van dit besluit moeten
de in hoofdstuk IITI bepaalde opdrachten door de leden van een
erkende equipe worden uilgevoerd en worden geregistreerd in een_
agenda en in een jaarverslag, overeenkomstig de richtlijnen,
bepaald door de Viaamse Executieve. )

§ 2. Wanneer eenzelfde kringloop veor medisch onderzoek wordt
benut hetzij door verschillende erkende equipes, elk opgericht door
een verschillende inrichtende macht, of elk behorend tot eenr andere
Gemeenschap, hetzij voor medische onderzoeken, andere dan deze
bepaald in dit besluit, die wettelijk in heff centrum zijn toegestaan,
dan wordt voor 1 oktober van elk schooljaar door de inrichtende
macht van het betrokken centrum voor medisch schooltoezicht aan
de bevoegde administratie een lijst overgemaakt waaruit blijkt hoe-
veel tijd, uitgedrukt in uren en dagen of daggedeelten, elke erkende
equipe of andere dienst bedoelde kringloop tijdens het betrokken
schooljaar ter beschikking heeft.

§ 3. Wanneer eenzelfde kringloop wordt benut 20als bepaald in § 2
wordt, indien de medische onderzoeken worden georganiseerd door
verschillende inrichtende machten tussen deze inrichtende macht
van het centrum voor medisch schooltoezicht en deze die de kring-
loop benut, eer: overeenkomst afgesloten inzake het gebruik van de
kringloop. : )

De overeenkomst bepaalt de minimum- en mayimumduur, uitge-
drukt in uren,~dagen en daggedeelten, gedurende dewelke bedoelde
kringloop elk schooljaar ter beschikking staat van de inrichtende
macht, andere dan deze van het centrum voor medisch schoolloe-
zicht, evenals de voorwaarden die op het gebruik van de kringloop
betrekking hebben. :

De overeenkomst is voor de erin bepaalde duur geldig na geda-
teerde ondertekening door de bevoegde mandatarissen.

Een eensluidend verklaard alsehrilt van de overeenkomst, even-
als van-elke wijziging Hieraan, wordt birinen de acht dagen na voor-
noemde datum overgemaakt aan de Gemeenschapsminister, even-
als aan de Minister van Onderwijs indien een inrichiende macht
van een gesubsidieerd psycho-medisch-sociaal centrum de overeen-
komst afsluit.

Art. 31 § L. De onderscheidene leden van de equipe moeten vol-
doende tijd besteden dm de hun bij dit besluit toevertrouwde taken
degelijk uit te voeren. Nadere regelen hieromtrent worden in de bij-
lage 3 van dit besluit bepaald.
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§ 2. Tenzij niet anders mogelijk, dient het toezicht over een
bepaalde schoolbevolking elk jaar aan dezelfde equipeleden te wor-
den toevertrouwd. . )

§ 3. Het aantal in dit besluit bepaalde medische onderzoeken, uit-
gevoerd in eenzelfde kringloop voor medisch schooltoezicht, mag
niet meer bedragen dan 5000 per schooljaar, tenzij voor hef betrok-
ken schooljaar schriftelijfk anders toegestaan door de bevoegde
administratie, na schiltelijk gemotiveerde aanvraag doer de geman-
dateerde van de inrichtende macht van de equipe.

§ 4. De in hoofdstuk LIl bepaalde activiteiten, uitgevoerd door een
lid van een erkende equipe, mogen geen aanleiding geven tot voor-
deel voor de privé-praktijk van enig lid behorend tot de betrokken
equipe, of tot een andere erkende equipe die gevestigd is in het-
zelfde centrum voor medisch schooltoezicht.

Art. 32 De inrichtennde machten van de erkende equipes voor
medisch schooltoezicht houden een boekhouding bij overeenkom-
stig de regels en onderworpen aar de controlemodaliteiten, bepaald
door de Vlaamse Executieve.

Art. 33. § 1. Een privaatrechtelijk rechtspersoon, met inbegrip van
een vereniging zonder winstoogmerk mag vanaf één jaar na het in
werking treden van dit besluit, uitsluitend één of meer equipes
oprichten die beantwoorden aan § 2. ) : -

§ 2. Deleden van een erkende equipe moeten in al hun betrekkin-
gen de bepalingen naleven van het koninklijk besluit van
18 juli 1986 houdende coérdinatie van de wetten op het gebruik van
de talen in bestuurszaken, die van toepassing zijn in het Neder-
landse taalgebied. .

Eveneens moeten zijnn in hun betrekkingen met leerlingen en met
schoolpersoneel de bepalingen naleven van de wet van 20 juli 1963
houdende taslregeling in het onderwijs, die van toepassing zijn in
onderwijsinstellingen waar de onderwijstaal het Nederlands is.

Art, 34. Elke aanvraag tot erkenning van egn equipe, of tot ver-
nieuwing van de erkenning, moet bij de Gemeenschapsminister
schriftelik worden ingendiend door de betrokken. inrichtende
macht. De aanvraag moet ten vroegste één jaar, en uiterlijk zeven
maanden voér de aanvang van het schooljaar worden ingediend.

Art. 35. De overeemkomstig artikel 10 van de wet van
21 maart 1964 aangewezen geneesheer-ambtenaar die het onder-
zoek inzake de aanvraag doet, waakt erover dat alle etkennings-
voorwaarden vervuld zijn en wint alle nodige inlichtingen in.

Art. 36. Het advies van dé geneesheer-ambtehaar inzake de aan-
vraag tot erkenning, of tot de vernieuwing van de erkenning, wordt
binnen de vier maanden nadat de aanvraag werd ingediend schrifte-
lijk medegedeeld aan de betrokken inrichtende macht.

Elk negatief advies wordt gemotiveerd.

Art. 37. De inrichtende macht kan, binnen de veertien dagen na
kennisname van het advies van de geneesheer-ambtenaar, zijn
opmerkingen bij een tér post aangetekendg brief toesturen aan de
bevoegde administratie, die deze toevoegt dan het erkenningsdos-
sier, voor te leggen aan de Gemeenschapsminister, Na het verstrij-
ken van genoemde termijn beslist de Gemeenschapsminister.

*Art, 38. Elke erkenning van een equipe wordt verleend voor mini-
mum één schooijaar en maximum vier schooljaren, en kan telkens
voor één tot maximum vier schooljaren worden vernieuwd.

Art. 39. Elke erkenning kan worden ingetrokken wegens het niet
in acht nemen van de opgelegde voorwaarden. -

Een erkenning is ingetrokken na sehriftelijk gemotiveerde kep-

nisgeving door de Gemeemschapsminister, vanaf de datum, vermeld
in de kennisgeving.
. Een erkenning wordt slechts ingetrokken na gemotiveerd advies
van de bevoegde geneeshieer-ambtenaar en na kennisname van dit
advies door de inrichtende macht van de equipe, die over een ter-
mijn van veertien dagen beschikt, nadat zij pver het advies in ken-
nis werd gesteld, om haar opmerkingen bij een ter post aangete-
kend schrijven over te maken aan de bevoegde administratie,

Na deze termijn beslist de Gemeenschapsminister,

Afdeling IT .
Erkenning van cenira voor medisch schaoltoezicht

Art. 40, Een centtum voor medisch schooltoezicht opgericht door
een provincie, een gemeente, een vereniging van opesibare hesturen
of een vereniging zonder winstoogmerk met rechtspersoonlijkheid,
wardt door de Gemeenschapsminister erkend, indien het voldoet
aan alle door de wet van 21 maart 1884 en de uitvoeringsbesluiten
ervan bepealde voorwagrden.

Art, 41, Ben centrum vaor miedisch schooltoezicht bestaat uit sen
complex van lokalen, die zodanig met elkaar verbonden en onder-
ling toegankelifk zijn, dat één of meer kringlopen voor medisch
onderzoek kunnen gevoimd worden. :

Elk centrum voor medisch schooltoezicht moet beantwoorden aan
de algemene en bouwkundige voorschriften, en aan de voorsechriften
inzake inrichting en uitrusting, bepaald in bijlage 2 van dit besluit.

De bepalingen van dit artikel zijn niet van toepassing op een cen-
trum dat deel uitmaakt van een erkend gezondheidscentrum, opge-
richt overeenkomstig het koninklijk besluit van 21 maart 1961 tot
bepaling van de voorwaarden inzake de sociaal medische taberculo-
sebestrijding, tot toekenning van subsidies ten bate van de bestrij-
ding en tot vaststelling van de regelen waarnaar zij dienen toege-
kend, zoals later gewifzigd. :

Art. 42. Een centrum voor medisch schooltoezicht mag uitsluitend
worden benut voor de uitvoering van de in hoofdstuk III bepaalde
activiteiten en.van de andere wettelijk toegestane activiteiten.

- . In een céritrum voor medisch schooltoezicht is elke medische acti-
viteit van curatieve of van andere dan preventieve aard verboden,

Een centrum voor medisch &chooltoezicht mag geen deel vitma-
ken van een medische verzorgingsinstelling of een instelling van
commerciéle aard. ! -

Art, 43. Het aantal in dit besluit bepaalde medische onderzoeken,
uitgevoerd in eenzelfde kringloop voor medisch onderzoek, mag niet
meer bedragen dan'5 000 per schooljaar, tenzij voor het betrokien
schooljaar schriftelijk anders toegestaan door de bevoegde adminis-
tratie, na schriftelijk gemotiveerde aanvraag door de gemanda-
teerde van de inrichtende macht van het centrum.

Art. 44. De erkenning van een centrum wordt verleend of kan wor-
den ingetrokken overeenkomstig dezelfde beschikkingen, van toe-
passing op een equipe zoals bepaald in de artikelen 34 tot en met 39.

HOOFDSTUK V1. — Subsidies

Art. 45. Onder de voorwaarden en volgens de modaliteiten hierna
bepaald wordt aan d¢ inrichfende macht van erkende equipes voor
medisch schooltoezicht een vaste vergoeding toegekend.

Art. 48. De vaste vergoeding wordt bepaald in functie van het aan-
tal in de loop van het schooljaar verplicht en selectief uitgevoerde
periodieke algemeen klinische onderzoekingen ¢n wel op dusdanige -
wijze dat bij het aantal, begrepen tussen de in artikel 47 bepaalde
grenzen, per algemeen klinisch onderzochte leerling een vaste ver-
goeding wordt uitbetaald, waarin begrepen de kostprijs voor wedde -
en vergoedingen voor 'één voltijdse geneesheer en één voltijdse ver
pleegkundige, alsook de werkingskosten voor alle taken die in het
kader van het onderhavige besluit of van latere besluiten in vitvoe-
ring \(lian de wet op het Medisch Schoolivezicht worden toever-
trouwd. .

Art. 47. § 1. Per erkende voltijdse geneesheer en verpleegkundige
en sociale verpleegkundige mag het aantal periodieke algemeen kli- .
nische onderzoekingen door de erkende equipe uitgevoerd in uitvoe-
ring van de artikels 6 en 7, niet minder bedragen dan 3 200 ¢n niet

meer dan 3400 hierin voor maximum 5 pet. selectieve periodieke
ilgle;neen klinische onderzoekingen begrepen in uitvoering van arti-
el 7. : ’

§ 2. De onder paragroaf 1 bepaalde grenzen worden voor de
coijrdi:;a%gnde geneesheer bepaald op minimum 3008 en wmaxi-
mum 3200. :

Art. 48. De vaste vergoeding is samengesteld als volgt:

1o de volledige weddekosten van de genessheer;

2°°de voliedige weddekosten van de verpleegkundige helper;
- 3o alle werkingskosten, )

Art, 49. Onder weddekosten zoals bepaald in artikel 48, 1o en 2o,
dient te warden verstaan: N

Ie de brutomaandwedde; .

20 het werkgeversaandeel inzake Rijks sociale zekerheid;

3 het weitelifke vakantiegeld en vakantiegeld bij bedindiging of
wijziging van de arbeidsovereenkomst;

4 de wetsverzekering met een maximum van 2 pet,

Art. 50. § 1.-De weddekosten waarvan sprake onder artikel 49 zijn
gelifk aan de werkelijke uitgaven die door de werkgever gedragen
worden uit hoofde van de hezoldiging van de betrokken personeel:
sleden ¢ensdeels en van de overeenstemymende §ociale voorzierin:
gen anderdeels, met inachtneming van de hierna volgende vastge-
stelde maxima : ‘ :

1o a) voor de onder ariikel 27, 1o van het onderhavige bestuit
bedoelde personen is het bezoldigingsmaximum bepaald in functie
van de voor de openbare diensten toepasselijke weddeschaal 1073
met 0 jaar ancidnniteit op datum van het in werking treden van dit
besluit of bij de eerste erkenning; :

b) voor de cobrdinerende geneesheren die echter op datum van
onderhavig besluit erkend zijn als geneesheer-cobrdinator wordt
bovendien rekening gehouden met het aantal vroegere dienstjaren
die zij in deze functie waren erkend; '

1
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¢)wanneer echter aan de voorwaarden is voidaan zoals gesteld bij
artikel 27,20, van het onderhavige besluit mag na 9 jaar dienstuitoe-
fening als houder van het in voornoemd artikel bedoelde diploma of
na 9 jaar erkenning als geneesheer-cobrdinator het bezoldigingsma-
ximum worden bepaald overeenkomstig het bij koninklijk besluit
van 27 juni 1974, artikel 2, voorziene weddeschaal 511 die van toe-
passing is voor de Adviseur-Directeur bij de psycho-medisch-sociale
centra van de Staat met 9 jaar dienstanciénniteit.

" 20 Voor de onder artikel 27, 30, van het onderhavige besluit
bedcelde personen is het bezoldigingsmaximum bepaald op de

_wedde die aan een paramedisch personeelslid met dezelfde kwalifi-
catie en functie in een psycho-medisch-sociaal centrum zal worden
uitgekeerd in het raam van het koninklijk besluit van 13 augus-
tus 1862 tot regeling van de psycho-medisch-sociale centra en van de
diensten voor studie- en beroepsoriéntering, zoals het later is gewij-
zigd, maar met inachtneming var dein hét'§ 2 van dit artikel viteen-
gezette anci€nniteits- en prestatizaanrekening.

3o Het maximum van de sociale voorzieningen wordt voor het
((}nder artikel 48, 10 en 20, van het onderhavige besluit bedoelde per-
soneel, bepaald op de wettelijke uitgaven inzake sociale voorzienin-
gen, voor een bezoldiging die de hierboven beddelde maxima van
elk onder 1o en 20 van dit artikel opgesomde groepen niet te boven
gaan.

1§ 2 Bijde berekening van het bezoldigingsmaximum waarvan
sprake onder § 1, 20, van dit artikel wordt bovendien rekening
gehouden met:

a) het volle aantal vroegere dienstjaren met gelijkwaardige vol-
tijdse prestaties dat het personeelslid bij zijn indiensttreding in zijn
huidige functie telt en dit voor zover het destijds het diploma reeds
bezat dat vereist is voor zijn huidige betrekking.

Onder dezelfde voorwaarden kan het overblijvende aantal volle
dienstmaanden dat het personeelslid telt, met het gepresteerde aan-
tal volle diennstmaanden als lid vanx een equipe voor medisch school-
toezicht worden samengevoegd, oxn totaal aantal volle dienstjaren
te bepalen,

b) deelprestaties die ten minste halftijds werden verricht voor
1 oktober 1981 worden voor de anciénniteitsberekening op de helft
van voltijds bepaald, .

Deelprestaties die niet ten minste halftijds werden verricht véor
1 oktober 1881 worden niet meegerekend voor de anciénniteit.

- De vanaf 1 oktober 1981 deeltijds gepresteerde maanden arbeid
geven echier recht op voltijdse maanden baremieke anciénniteit.

¢} onderbrekingen in de dienstuitoefening die niet op-grond van
de wet met dienstactiviteit gelijk staan, worden dfgetrokken.

§ 3. Alle voormelde looncomponenten, van de voltijdse equipe-
leden moetenn volgens dezelide normen, dezelfde loonschalen en
dezelfde toekenningscriteria worden toegepast op de deeltijdse equi-
peleden in verhouding tot de arbeidsduur, voor zover deze leden
onder gelijkaardige voorwaarden zijn tewerkgesteld.

Art. 531. De weddekosten bepaald onder artikel 50, § 1, 1°, a)erx b)
van hef onderhavige bestuit kunnen mits inachtneming van de gel-
dende reglementaire bepalingen inzake Rijks-sociale zekerheid en
arbeidsovereenkomsten, omgerekend worden in een vergoeding
onder vorm van honorarium, met dien verstande dat met uitzonde-

" ring van het bepaxlde onder artikel 50, § 1, 10, b), de tovale kostprijs
zoals hij bij anciénniteit 0 in uitvoering van de bepalingen onder 1°
zon worden berekend, niet mag worden everschreden.

Ari. 52, Het bedrag van het vaste deel dat als basis dient voor de
berekening van alle werkingskosten wordt vastgesteld op
472,— frank, overeenkomstig spilindex 130,05 voor iedere leerling
die in de loop van het schooljaar is onderworpen aan“het algemeen
verplicht medisch onderzoek in uitvoering van artikel 6, § 2, en voor
het totaal van de in artikel 47 bepaalde maxima.

Art, 533. § 1. Het bij artikel 52 van het onderhavige besluit ver-.
melde vaste bedrag wordt gekoppeld aan het indexcijfer van de con-
sumptieprijzen overeenkomstig de wet van 2 augustus 1971, gewij-
zigd bij koninklijk besluit nr, 156 van 30 december 1982, houdende
invoering van een stelsel waarbij de wedden, lonen, pensioenen, toe-
lagen en iegemoetkomingen ten laste van de openbare schatkist,
sommige sociale uitkeringen, de bezoldigingsgrenzen waarmee
rekening dient gehouden bij de béerekening van sommige bijdragen
var: de sociale zekerheid der arbeiders, alsmede de verplichtingen
op sociaal gebied opgelegd aan de zelfstandigen, aan het indexcijfer
van de consumptieprijzen worden gekoppeld. .

§ 2. De voor de bij artikel 50 van het ondethavige besluit vermelde
weddekosten mag toepassing worden gemaskt van de wet van
1 maart 1977, gewtjzigd bij koninklijk besluit nr. 178 van 30 detem-
ber 1982 houdende inrichting van een stelsel waarbij sommige uit-
gaven in de overheidssector aan het indexcijfer van de consumptie-
prijzen van het Rijk worden gekoppeld.

Art. 54. Deze vaste vergoeding zal maandelljké voar 1/12e van de
totale in de loop van het schooljaar te voorziene toelage worden uit-
betaald op basis van het aantal uitgevoerde klinische onderzoekin.
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gen van het vooraigaand schooljaar. Ue eindaltrekening zal gebeu-
ren bij het toekennen van het eerste wit e betalen twaalfde van een
nieuw schooljaar. . .

Art. 55. § 1. De maandelijkse vooruitbetaling der toelage zal aan
de inrichtende macht van de erkenide equipe worden uitbetaald
onder volgende voorwaarden : ,

1o Op vijftien oklober van elk schooljaar dient een voor waar en
echt verklaarde lijst overgelegd, per school en per klas onder toe-
zicht, met het totaal aantal leerlingen en de aanduiding van deze
klassen die onder de verplicht te onderzoeken jaren dienen te wor-
den begrepen, overeenkomstig hel bij artikel 17 voorziene gecodrdi-
neerd activiteitenprogramma. Deze lijst dient mede te zijn onderte-
kend door het betrokken schoolhoold.

20 Voor de eerste maal bij de aanwerving of de eerste erkenning,
teikens een wijziging optreedt in één der onder artikel 50 bepaalde
elementen, en bij het begin van ieder schooljaar dient een volledige
opgave gedaan van alle elementen en het totaal der weddekosten,
volgens een in uitvoering van dit bestuit bepaald model en desgeval-
lend op het voorleggen van noodzakelijke bewijsstukken,

30 Maandelijks op de eerste werkdag van de maand een afschrift
van het dagelijks bij te houden dagboek over te leggen waarvan het
model zal worden bepaald. Op basis van dit dagboek zal de in het
kader van artikel 10 van de wet bevoe gde goneesheer een onderzoek
instellen ten einde na te gaan of jaarlijks alie verplichie aktiviteiten
worden uitgevoerd.

De uitbetaling van de eindafrekening en het toekennen van het
eerste twaalfde van het volgende schicoljaar is afhankelijk van de
goedkeuring door de bhevoegde geneesheer-ambtenaar van de voor
het betrokken schooljaar voorgelegde afschriften uit het dagboek en
eindverslag. .

40 Aan de hand van#en voor het volledige schooljaar in te dienen
formulier waarvan het model zal worden bepaald, zal de definitieve

. afrekening van de vaste vergoeding worden vasigesteld.

§ 2. Indien de inlichtingen of de staat der prestaiies bepaald bij dit
artikel onvolledig of onjuist zijn, kan er toepassing gemaakt worden
van het koninklijk besluit van 31 mei 1933 beireffende de verklaring

“te doen in verband met de subsidies, vergoedingen en toelagen van
elke aard, die geheel of gedeeltelijk ten laste van de Staat zijn.

Art. 56. 1o Voor 1 voltijdse tewerkgestelde geneesheer en.1 vol-
tijdse verpleegkundige is de volledige weddekost verschuldigd wan-
neer in het betrokken centrum per schooljaar 3 200 verplichte
onderzoekingen zijn doorgegaan. ' :

Voor de deeltijdse geneesheer of wverpleegkundige helper wordt
"dit cijfer berekend in verhouding tot de tewerkstelingstijd.

20 Wanneer per voltijdse geneesheer of voltijdse verpleegkundige
helper het volgens 1o van het onderhavige artikel bepaalde aantal
maximum onderzoekingen niet wordt bereiktzal de toelage in even-
redigheid worden verminderd.

30 Wanneer per geneesheer of verpleegkundige het aantal van
3200 onderzoekingen wordt overschreden zal enkel het viste deel
zoals het is bepaald bij artikel 52 van het onderhavige besluit uithe-
taald worden.

40 Voor de codrdinerende geneesheer woxdt het aantal van 3 200
onder 10 en 3¢ bepaald op 3000.

‘Art. 57. § 1. De inrichtende macht die aanspraak maskt op een
weddeboelage deelt bij het begin van ieder schooliear de juiste
tewerkstellingstijd in het medisch schooltoezicht mede bij middel
van de individuele steekkaart, waarvan sprake in artikel 55, 20 van
het onderhavige *besluit, zo de betrokken verpleegkundige ovk in
andere diensten werkzaam'is.

§ 2. Voor het equipelid dat in aanmerking komt voor het tocken-
nen van subsidies door andere instanties, legt de orz subsidies ver-
20ekende inrichtende macht bij de aanvang van elk schooljaar, met
het oog op het toekennen van een weddetoelage, aan de bevoegde
af:imlnxsj.ratxe een door de betrokken partijen ondertekende verkla-
ring over omtrent de proportionele verdeling van de aanrekenbare
onderzockingén,

§ 3. Voor elke erkende, verpleegkundige en sociaalverpleegkun~
dige die in aanmerking wordt genomen voor het berekenen van de
weddekost en die tevens wordt aangewezen voor de administratieve
taken, dient bij het begin van het schooljaar, bij middel van de indi-
viduele steekkaart zoals voorzien bij artikel 55, 20, van het onderha-
vige h.eslw?,‘ nauwkeurige opgave te worden gedsan van de
respectievelijke tijdsbesteding van deze gecumulesrde functie,
Voornoemc}e tijdsbepaling blijft onveranderlijk voor de duur van
het schooljaar, evenals voar alle tijdelijke vervangingen van een
dezer functies, .

Art. 58, Het openbaar bestuur of de rechispersonen die een
erkende equipe voor medisch schaoltoezicht opgericht heeft is ertoe
gehouden binnen de voorziene termijrien, de onder artikel 55 voor-
ziene formaliteiten te vervullen, in nasm en ten gunste van deze
erkende equipe en dient de daartoe yoorgeschraven stukken in Bij
de Viaamse Executieve. i o
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De vaste vergoeding welke de erkende equipe geniet wordt vitge- .

keerd aan het openbaar bestuur of de rechtspersoon die ze opge-
richt heeft. . .

HOOFDSTUK VI
Opheffings- overgangs- en slotbepalingen

Art, 59. § 1. De leden die bij het in werking treden van dit besluit
tot een erkende equipe behoren in de hoedanigheid van respectieve-
lijlx erkend geneesheer-cobrdinator, geneesheer, helper en perso-
neelslid belast met administratieve taken, en die niet in het bezit
zijm van de vereiste bekwaamheidsbewijzen bepaald in artikel 27,
kunnen hun hoedanigheid van respectievelijk codrdinerend genees-

heer, geneesheer, personeelslid belast met verpleegkundige en-

sociaal-verpleegkundige taken, en personeelslid belast met adminis-
tratieve taken bij een erkende equipe behouden.

§ 2. In afwijking van § 1 van dit artikel en van artikel 27, § 1, 3o,
kunnen de helpers, belast met sociale taken, die bij het in werking
treden van dit besluit tot een erkende equipe behoren, en 1ie in het
bezit zijn van het diploma van maatschappelijk assistent of maat-
schappelijk adviseur, uitgereikt overeenkomstig het koninklijk
besluit van 28 februari 1952 tot regeling van het onderwijs van maat-
schappelijk dienstbetoon, de hoedanigheid van personeelslid, belast
met sociale taken bij een erkende equipe behouden. - .

§ 3. De bepalingen van § 1 en § 2 zijn eveneens van toepassing op
hen die leden van een erkende equipe tijdelijk en onafgebroken ver-
vangen gedurende het volledige schooljaar vodr het in werking tre-
den: van dit heshit.

Aut. 60, Bij hetin werking treden van dit besluit zal het aantal kli-
nische onderzoekingen, in uitvoering van artikel 54 van het onder-
havige besluit, welke in aanmerking zullen worden genomen voor
het schooljaar 1985-1986, op 8/11e worden geraamd van het aantal
gesubsidieerde klinische onderzoekingen van het school-
jaar 1984-1885. :

Aurt. 61. Alle administravieve helpers of het personeel als dusdanig
erkcend op 1 juli 1985, die als 2e of 3e lid van een equipe erkend zijn
in uitvoering wan het koninklijk besluit van 17 juli 1964 zoals het
later werd gewijzigd, met uitsluiting evenwel van tijdelijk vervan-
gende leden, dienen in ieder geval terug te worden opgenomen in de
erkende equipes voor medisch schooltoezicht die in uitvoering van
het onderhavige besluit zullen worden erkend. In geval van ontslag
of ratuurlijke afvloeiing dienen zij minstens evenwaardig te worden
vervangen, door personeel met administratieve taken of door ander
personeel overeenkomstig artikel 27, 40, Deze bepaling blijft geldig
voor de eersie erkenningstermijn en zeker tot verloop van 4 school-
jart?n te rekenen vanaf de,eerste erkenning in uitveering van dit
besluit.

Art, 62. De voor de bij het in werking treden van dit besluit
erkende personen houder van het brevet bekomen overeenkomstig
het koninklijk besluit van 9 juli 1960, gewijzigd bij de Koninklijke
besiuiten van 13 augustus 1962, 3 april 1979, 16 mei 1080 én 13 sep-
teraber 1982 houdende vaststelling van de voorwaarden waaronder
het brevet van verpleger of verpleegster wordt toegekend en van de
beroepsuitoefening, en die tot op heden in aanmerking werden
genomen voor bet toekennen van een weddetoelage kan de organi-
serende instantie verder aanspraak meken op deze weddetoelage
mits inachtneming van volgende maxima: .

a) het bezoldigingsmaximum is bepaald op de wedde die overeen-

komstig het geldelijk statuut van het rijkspersoneel wordt toege-

kend aan beambten met eenzelfde kwalificatie en functie;
b) meét watbepaald is bij artikel 50, § 1,30, § 2 en §3
¢) de bepaling bij artikel 53 is eveneens van toepassing.

Art.63.§ 1. Dit besluit is van bij het in werking treden van tospas-
Sing op : ) .

1> de erkende equipes in de centra die voor de duur van het
schooljaar 1984-1885 toelating werd verleend om het experiment uit
te voeren, zodals bepaald in het besluit van de Vigamse Executieve
van 27 juni 1984, waarbij een experimenteel programma voor de
equipes voor mmedisch scliooltoezicht en voor de rijkspsycho-

medisch-sociale cenlra wordt vastgesteld en houdende bepaling van
de voorwaarden en beloelagingsmodaliteiten waaronder equipes
voor medisch schooltoezicht aan dit experiment kunnen: deelnemen;

20 de equipes in de rijks-psycho-medisch-sociale centra, aange-
duid door de Minister van Onderwijs; :

§ 2. Bij wijze vanovergang:

1o in afwijking van artikel 34 en bij wijze van overgang mogen de
aanvragen van erkenning der equipes voor het schooljaar 1985-1988
worden ingediend tot 1 oktober 1983;

20'is artikel 27, § 1,12, C, één jaar na het in werking treder van dit
besluit van toepassing;

3¢ gedurende 90 dagen na het in werking treden van dit besluit
worden dé,in ‘hoofdstukk III bepaalde activiteiten uitgevoerd overeen-

-komstig de voorwaarden inzake overleg en akkoord bepaald in het
besluit van de Execitieve van 27 juni 1984 en dit in afwijking van
artikelen 16, 17en 18.

§3. Dit besluitis én jaar ne hetin werking tredenvan toepassing
op alle andere equipes darx deze bepaald in § 1, ént op alle erkende
centra voor medisch schooitoezicht. :

§ 4. De erkende equipes van medisch schooltoezicht die niet beho-
ren tot deze bepaald in § 1, 1°, van dit artikel zullen het school-
jaar 1985-1986 dezelfde toelage ontvangen als deze die hen gedu-
rende het schooljaar 1984-1985 werden toegekend, volgens de moda-
liteiten bepaald in het besluit van de Executieve van 27 juni 1984,
artikel 7, § 1. .

Art. 64, § 1. Houden bij het in werking treden van dit beslujt op
-gevolg e hebben opde in artikel 63, § 1, bepaalde eguipes:

10 het koninklijk beshit van 17 joli 1984 tot vaststelling van de
voorwaarden en de wijze van erkenning van de equipes erx van de
centra voor medisch schooltoezicht, gewijzigd door de koninklijke
besluiten van 28 januarien 23 mei 1966, 10 aprit 1967, 28 maart 1958,
8 juli en 24 oktober 1869, 22 juni en 24 juli 1970, 1 juni en 27 decem-
ber 1971, 11 december 1972, 3 februari 1975 en 8 april 197

20 het koninklijk besluit van 12 oktober 1984 waarbij wordt gere-
geld hoe dikwijls enop welke wijze de geneeskundige onderzoeken

- worden verricht en onder welke voorwaarden het medisch. school

toezieht wordt uitgecefend, gewijzigd doorde koninklijke besluiten
van 22 augustus 1968, 23 oktober 1969, 11 juli en 11 december 1973,
22 maart 1973, 3 juli en 10 december 1974, 31 januari 1977 en
24 augustus 1981 en het besluit van de Vlaamse Executieve van
21 april 1982; ‘

30 het koninklijk besluit van 4 augustus 1969 met betrekking tot
het verlenen van subsidies san de erkende equipes voor medisch
schooltoezicht, gewijzigd bij koninklijk besluit van %4 okiober 1969,
22 juni en 81 augusius 1970, 1 december 1971, 11 december 1972,
22 juni 1973, 7 juni en 21 november 1974, 3 februari en 3 septem-
ber 1975, 15 februarien 20 devember 1978;

40 het koninklijk beskuly van 4 augustus 1969 waarbij een wedde-
toelage toegekend wocdt aan het paramedisch personeel van de
erkende equipes voor medisch schooltoezicht, gewijzigd bij konink-
lijk besluit van 24 oktober 1960, 9 november 1971, 3 juli 1972 en het
besluit van de Viaamse Executieve van 3 juli 1984;

e artikel 14 van het koninklijk besluit van 21 maart 1861 tot bepa-
ling van de voorwaarden inzake de socisal-medische tyberenylosehe-
strijding, tot toekenning van subsidies ten bate van de bestrijding
en tot vaststelling van de regelen waarnaar zij- dienen toegekend,
zoals later gewijzigd.

§ 2. De in § 1 bepaalde besluiten worden opgeheven €én jasr na
het in werking treden van dit beshit, met uitzondering vean Ret arti-
kel bepaald in & datonmiddellijk wordt opgeheven,

Art. 83. Dit besluit freedt in werking op 1 septembery 1985,

Art, 66. De Gemeenschapsminister van
belast met de uitvoering var dit beshuit,

. Buussel, 30 juli 1985

De Voorzitter,
* . G.GEENS

De Gemeenschapsminister van Gezondhoidsbeloid,
’ . BPE WULF

¢

Gezondheidsheleid is
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Bijlage 1 bij het beshit van de Vlaamse Executieve van 30 juli 1985 betreffende de verplichtingen en de opdrachten inzake medisch school-
toezicht, en houdende de erkenningsvoorwaarden en subsidi€ring van equipes en centra voor medisch schooltoezicht houdende alge-
mene en specifieke bepalingen met betrekking tot de profylaxe van besmetielijke ziekten in de schoolinrichtingen, die onderworpen

zijn aan de wet van 21 maart 1964 op het medisch schooltoezicht

De cobrdinerend geneesheer van de equipe voor medisch school-

toezicht, die door de inrichtende macht 'van de schoolinrichting
gekozen werd, moet:
. 1o onder alle omstandigheden, aan de leerlinger hun cuders of
voogden, de schoolautoriteiten en het schoolpersoneel praktische
raadgevingen verstrekken met het doel de verspreiding van besmet-
telijke -aandoeningen, zowel in de school als erbuiten, te verhinde-
ren; ’ ) .

20 te gepasten tijde, aan de inrichtende macht van de schoolin-
richting, en met de vereiste commentaar, de onderstaande onder-
richtingen verstrekken en er de toepassing van nagaan.

A, Algemene bepalingen : .

1. Het schoolhoofd doet elk kind, dat ernstig ongesteld lijkt te zijn,
naar huis vergezellen. Wanneer een leerling wegens ziekte naar
hyis werd gestuurd of niet op school is verschenen, verwittigt het
sq:hoolhoofd onverwijld de ouders dat, wanneer de leerling lijdt aan
één van de besmettelijke. ziekten opgenomen in de specifieke bepa-
lingen van deze bijlage, zij zich onmiddellijk moeten in verbinding
stellen met de cobrdinerend geneesheer. Het schoolhoofd licht te
gepasten tijde de leden van het schoolpersoneel in van de specifieke
bepalingen vervat in de bijlage van dit besluit.

2. Het schoolhoofd is verplicht de codrdinerend geneesheer van de
equipe voor medisch schooltoezicht te verwittigen zodra hij ver-
neemt dat een kind van zijn school door een besmettelijke ziekte is
aangetast, vermoedt dat een leerling of een lid van het personeel
aan dergelijke ziekte lijdt of het bestaan van dergelijke ziekte in het
huis van €én zijner scholieren of van een lid van het personeel ver-
neemt. :

3. Onverminderd de bepalingen van het koninklijk besluit van
1 maart 1971 betreffende de profylaxe tegen overdraagbare ziekten,
neemt de geneesheer van de equipe alle individuele of algemene
profylactische maatregelen in het kader van de specifieke bepalin-
gen vervat in de bijlage van dit besluit.

4. Het schoolhoofd dat de ouders over de sluiting van de school of
van de klas inlicht, moet tegelijkertijd, in overleg met de cobrdine-
rend geneesheer van de equipes voor medisch schooltoezicht, hun
aandacht vestigen op de andere mogelijkheden van besmetting van
de ziekte alsmede op de te treffen voorzorgsmaatregelen.

5. De school-of de klas wordt maar heropend na het verstijken van
de tijd die overeensternt met de incubatieperiode van de ziekte, die
de sluiting nodig heeft gemaakt. ’

6. Wanneer tot het sluiten van een school of van een klas is beslo-
ten, deelt het schoolhoofd dit onmiddellijk mede aan het Ministerie
van Onderwijs, met name aan de onderwijsadministratie waarvan
de inrichting athangt.

B. Specifieke bepalingen : .

De maatregelen in geval van besmettelijke ziekten zijn hieronder
aangegeven voor iedere ziekte, volgens drie aspecten : -

a) maatregelen betreffende de zieke : leerling of lid van het perso-
neel van de’school; 7 .

b} maatregelen betreffende de leerlingen of de leden van het per-
soneel, in contact met de zieke ten huize; de duur van de verwijde-
ring wordt vastgesteld volgens de ziekte vanaf de afzondering van
de zieke; . ) . ) s

¢} algemene profylaxe maatregelen.

Zonder tegenbericht, zijn deze bepalingen van toepassing op alle
onderwijsniveau’s : kleuter-, lager-, middelbaar, niet-universitair
hoger onderwijs. ‘

De onvoorziene gevallen zullen onderworpen worden aan de
Inspecteur-Geneesheer van het Medisch Schooltoezicht (M.S.T.).

1. Ziekten waarvan kennis dient gegeven zonder verwijl aan de in
artikel 10 van de wet van 21 maart 1964 bedoelde geneesheer-ambte-
naar. N v

1.1. DIFTERIE * .

a) Verwijdering van ten minste 21 dagen en fot twee negatieve
bactericlogische onderzoekingen waarvan de tweede zeven dagen
na de eerste wordt verricht.

b) Verwijdering die eindigt na twee negatieve bacteriologische
onderzoekingen waarvan de tweede zeven dagen na de eerste wordt
verricht, .

) Opsporing van de kiemdragers bij de kinderen en personen die
met de =zieke in contact kwamen, na. advies van de
flnspecteurﬂeneesheer van het M.S.T. Verwijdering van de kiem-

ragers.

Inenting aanbevolen.

12. BUIKTYFUS, BACILLAIRE, DYSENTERIE

a) Verwijdering die eindigt na ten minste twee negatieve copro-
culturen waarvan de tweede zeven dagen na de eerste wordt ver-
richt. De laboratoriumuitslagen zullen bij het getuigschrift van
genezing gevoegd worden. ’

b) Verwijdering zoals bij de zieke.-

¢} Hlygi€ne van de handen en de sanitaire inrichtingen.

Opsporing van de kiemdragers bij de kinderen en het personeel
\l(;ug '(::[l‘e keukens, na advies van de Inspecteur-Geneesheer van het

Tijdelijke verwijdering of eventuele mutatie van de kiemdragers
bij buiktyfus die voedingswaren behandelen.

13. HEPATITIS A

al{Verwijdering van veertien dagen na het klinisch begin van de
ziekte,
. .b) Toediening van normale humane immunglobulinen aanbevo-
en,

¢) Hygi@ne van de handen en de sanitaire im‘.ichtingen.

Toezicht op de contacten.

Toediening van normale humane immunglobulinen aanbevolen
wvooral in internaat. ,

14. MENINGOKOKKEN-MENINGITIS EN-SEPSIS
. &) Verwijdering tot na genezing. .

b} Onmiddellijke chemoprofylaxe aanbevolen.

¢) Aanbeveling aan de ouders, eventuecel aan de directies van kost-
scholen, een arts te raadplegen voor onmiddeliijke chemoprofylaxe
bij de cfn;rsqnen in kontekt met de zieke en die een hoog risico van
secundaire infektie vertonen, namelijk leerlingen in kostscholen, in
kleuterscholen of in klassen waarin meerdere gevallen van mening-
ococceninfecties voorkomen. :

Vaccinatie te overwegen bij leerlingen in kostscholen, wanneer de
meningococecenstam behoort tol een serogroep waartegen een vac-
cin beschikbaar is. .

1.5. POLIOMYELITIS . :

Onmiddellijk contact op te nemen met gezondheidsinspectie.

16. INFECTIES MET BETA-HEMOLYTISCHE STREPTOCOC-
CEN VAN GROEP A, ONDER MEER SCARLATINA

a) Verwijdering tot na genezing, bevestigd door een doktersattest,

b} Chemoprofylaxe bij personen met verhoogd risico.

Als toestanden met een verhoogd risico kunnen onder meer wor-
Qen aanzien :

1o nauw kontakt met de zieke in de huiskring; )

20 duidelijk epidemisch verioop van de ziekte op school;

3 antecedenten van acuut reuma bij een lid van de familie;

_4]: intercurrente aandoening bijleen persoon in kontakt mét de

zieke;

50 zekerheid dat de betrokken hemolytische streptoeoccenstam
van een nefritogeen serotype is.

¢/ Wanneer zich in een klas meerdere gevallen voordoen, zal dg
cobrdinerende geneesheer van de equipe voor medisch schooltoe-
zicht de ouders aanbevelen hur huisarts te raadplegen met het oog
op een specifieke chemoprofylaxe bij verhoogd risico.

17. BESMETTELIJKE LONGTUBERCULOSE

a) Verwijdering tot verdwijnen van evolutieve tekens en nega-
tieve opzoekingen van de K.B. (cultuur inbegrepen) in sputum en
maagsap.

b) Geen verwijdering. -

Regelmatig toezicht.

Inenting sanbevolen.

¢) ¥lerhaalde systematische opsporingen door midde! van een
tuberculinetest.

II. Ziekten waarvan kennis dient gegeven aan de in artikel 10 van
de wet van 21 maart 1964 bedoelde geneesheer-ambtenaar, indien
hun uitbreiding een epidemisech karakter aanneemt,

21. KINKHOEST .
a) Verwijdering van 28 dagen na het begin der hoestbuien,
b) Niets.

cﬁ) I‘ilagaan van de vaccinatie-toestand van de leerlingen van de
school,

Contact opnemen met gezondheidsinspectig.
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* 2.2. SCHURFT
a} Verwijdering tot na genezing.
b} Niets. '
¢} Toezicht op de leerlingen.
2.3. BOF
a) Verwijdering tot na genezing.
b) Geen.
¢) Nagaan van vaccinatie-toestand van de leerlingen van de

school.
Vaccinatie aanbevolen.

2.4. MAZELEN -

a) Verwijdering tot na genezing.

b) Geen.

¢) Nagaan van vaccinatie-toestand van de leerlingen van de
school. ' :

Vaccinatie aanbevolen.

2.5. SALMONELLOSEN, BEHALVE BUIKTYPHUS

a) Verwijdering tot na genezing,

b) Geen. ) I

¢) Eventueel opsporen van de broninen’ (keukens, enz.).

2.8. RUBELLA

a) Verwijdering van 7 dagen na hetbegin van de uitslag.

b) Geen.

¢) Vaccinatiebewijs of bewijs van bestaande immuniteit verplicht
bij aahwerving van alle vrouwelijk schoolpersoneel beneden 45 jaar.

-

2.7. IMPETIGO

a) Verwijdering tot na genezing.

b) Geen.

c) Geen.

2.8. TINEA VAN DE SCHEDELHUID

a) Verwijdering tot na genezing.

b) Geen. .

¢) Aandachtig toezicht, opsporing van de gevallen.
2.9. TINEA VAN DE GLADDE HUID

(lzsijn) bedoeld ; herpes circinata, St.Katarinawiel en Kérion van
us

* - (zijn uitgesloten ; de athletes foot, mycotisch-eczeem en, onyxis).

a) Verwijdering tot na genezing behalve wanneer de zicke het
bewijs brengt dat hij regelmatig behandeld wordt.

b} Geen,
¢} Geen.

2.10. PEDICULOSIS ,

a) Verwijdering tot wanneer bewijs van aangepaste behandeling,
b} Geen. ) . )

¢} Opsporing van de gevallen.

2.11. VARICELLA

a) Verwijdering tot na genezing.

b) Geen.

¢} Geen.

Gezien om gehecht te worden aan het beshit van de Vlaamse Executieve van 30 juli 1985:
’ ' De Voorzitter,
G. GEENS

De Gemeenschapsminister van Gezondheidsbeleid,
R. DE WULF :

Bijlage 2 bij het besluit van de Viaamse Executieve van 30 juli 1985 betreffende de verplichtingen en de opdrachten inzake medisch school-
toezicht, en houdende de erkenningsvoorwaarden en subsidiéring van equipes en centra voor medisch schooltoezicht houdende vast-
stelling van de voorwaarden en de wijze van erkenning van de equipes en van de centra voor medisch schooltoszicht

Technische voorwaarden inzake imrichting en uitrusting van de
lokalen waarin een centrutn voor niedisch schooltoezicht gevestigd
is.

I. Voorwaarden van algermene hygiéne :

§ 1. Elk gebouw waarin een centrum voor medisch schooltoezicht
gevestigd is, moet in harde, onbrandbare en slecht geluid- en warm-
tegeleidend materiaal opgetrokken :jn. Het moet over-een vol-
doende en ononderbroken drinkwatervoorziening en over een
lozingsstelsel voor het afvalwater beschikken: .

§ 2. Al de Iokalen en installaties wan ¢en centrum voor medisch
schooltoezicht moeten beamtwoorden aan vereisten van de alge-
mene hygiéne, van de geheimhouding van de onderzoekingen, van
het comfort en de veiligheid van de personen inzonderheid wat
betreft: de natuurlijke en kunstmatige verlichting, de luchtverver-
sing, de afzondering van gor- en goggetuigen, de opperviakten en
bekledingen van viceren, wanden en meubilair, de beveiliging tegen
het brandrigico, Al die lokalen moeten voorzien zijn van een regel-
baar verwarmingsstelsel dat, bij alle weergesteldheden, kan voor-
zien in binnentemperaturem van + e centigraden in de lokalen
waartoe ontklede consulanten toegant hebben, en van + 18¢ centi-
graden in de andere lokilen, - )

1. Boauwkundige bepalingen en vereisten van uitrusting ;

§ 1. De door éen centrum voor medisch schooltoezicht gebruikte
lokalen mogen geen andere bestemmuing hebben dan de uitoefening
van de preventieve geneeskunde en mocten afgezonderd zijn van de
lokalen waar genéeskundige aktiviteiten, die een curatief karakter
hehben of die verband houden met de expertise, plaatsvinden.

Zij moeten in eenzelfde gebauw gegroepeard en zodanig ingericht
zijn dat er &én of meer onderzoekingskringlopen kunnen bestaan:
elke onderzoekingskringlop wordt gevormd door een complex van
onderling verbonden lokalen, die 20 geschikt zijn dat de consultan-
ten ze kunnen doorlopen in een deer de ndodwendigheden van het
geneeskundig onderzoek bepaalde volgorde.

§ 2. Wanneer de jaarlijkse activiteit van ¢en kringloop gewoonlijk
5000 onderzoekingén voor medisth sthooltoezicht overtreft, moet
de kringloop gesplitst worden, "

§ 8. De verscheidene lokalen die ot elke anderzoekingskringloop
behioren, moeten op de voor de werking van de consultaties meest
gunstige wijz¢ gelegen zijn. .

Indien het centrum voor medisch schooltoezicht verscheidene
onderzoekingskringlopen omvat, mogen hiervoor geen andere loka-
len gemeenschappelijk zijn dan die waarvoor die teelating in volg-

- orde § 4 bepaald is; bovendien moeten de verscheidene onderzoe-

kingskringlopen onderling zodanig verbonden zijn dat zij ¢én enkel
architectonisch geheel uitmaken, waar het binnenverkeer gentakke-
lijk is en de gemeenschappelijke lokalen op rationele wijze kunneri
aangewend worden.

§ 4. Elke onderzoekingskringloop moet, onverminderd de inacht-
neming van de bepalingen van het koninklijk bestuit van 28 febru-
ari 1963 houdende algemeen reglement op de bescherming van de
bevolking en van de werknemers tegen het gevaar van de ionise-
rende stralingen, ten minste uit de volgende'lokalen bestaan, die de
bepaalde minimale oppervlakien moeten beslaan, en beschikken
aver de uitrusting en het geneeskundig materieel zoals hieronder
vermeld wordt :

a) een voorkamer-kleedkamer van 10 m2 bij de ingang van de
kringlaop; .

b)een voor de consultanten bestemde wachtkamer van 25 m2, uit-
gerust met zitplaatsen, tafels en een iegen de wuur bevestigd
schoolbord; ‘

¢) een lokaal van 20 m?, bestermd voor het geneesknndige en admi-
nistratieve seoretariaat en voor de soclale dienst : het moet voorzien,
zijn van bureaumeubilair en -materieel,

Dit lokaal mag voor verschillende onderzoekingskringlopen
gebruikt worden, mits het een minimum-opperviakte van 30 m2
béslaat;

d) een lokaal van 18 m2 voor de biometrie met de nodige meube-
len, inrichting, vitrusting en produkten voor: ’

‘19 de algemene lighanmsmetingen en de speciale functibonele
schattingen;

2 de monsternemingen en de gewone analysen van organische
vioeistoffen; :

30 de toepassing van de huidproeven op-mberculint;gevoeligheid;

40 de behoorlijke sterilivatic van de geneeskundige instramenten, _

eéleen kabinet voor geneeskundig onderzoek, van 15 2, vaorzien
van de nodige meubelen en witrusting vaor ;

1o het algemene klinische onderzoek;
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20 het onderzoek van de gezichtsorganen, de gehoorwegen, de
neus- en mondholten, de farynx en de larynx;

30 het aflezen van de radiografische en radiofotografische clichés,

£} het lokaal van 15 m2, bestemd voor de radiofotografische onder-
zoekingen van de borstkas, met eraan palend, een donkere kamer
van 5 m2, die langs een donkere doorloop bereikt wordt; die lokalen
mogen voor verschillende onderzoekingskringlopen dienen; zij zijn
alleen vereist, indien het centrum voor medisch schooltoezicht, voor
het radiologisch onderzoek van zijn consultanten geen beroep doet
op een rondreizende opsporingsdienst; in die lokalen moeten voor-
handen zijn : C ’

1o een radiofotografische apparatuur, met spiegelcamera yoor
fotofilms van een minimumformaat 7em x 7 cm waardoor het dege-
lijke radiologische onderzoek van de borstkasorganen mogelijk is
en waardoor, zowel aan de consultanten als aan het personeel een
deeltreffende beveiliging tegen de risico’s voor elekirocutie en over-
matige bestralingen geboden wordt; -

2¢ de nodige uitrusting en reactieven voor de behoorlijke ontwik-
keling van de fotofilms, die voor de radiologische. onderzoekingen
gediend hebben;

s
H
!
i

&) vier nasst elkander geplaatste kleedhokjes, die elk een nuttige.
opperviakte van 1,30 m2 beslaan; )

h) een afzorrderingslokaal van § m2, bestemd voor de consultan-
ten die van besmettelijke aandoeningen verdacht worden of die tij-
dens de consultaties onwel worden; dat lokaal mag gemeenschappe-
lijk ter beschikking gesleld worden van verschillende onderzoe-
kingskringlopen; .

1) één of meer gangen, ten minste 1,10 m breed, waarlangs de con-
sultanten zich van de kleedhokjes naar de onderzoekingslokalen en
omgekeerd kunnen begevern

J) sanitaire lokalen, waarvaa de ene voor de consultanten en de
andere voor he't personeel bestemd zijn. Zij mogen gemeenschappe-
lijk ter beschikking gesteld worden van verschillende onderzoe-
kingskringlopen, Zij moeten gemakkelijk toegankelijk zijn en uitge-
rust worden met een voldoende aantal gemakken en toiletten.

Bovendien moeten de nodige installaties voor het wassen van de
handen; het reinigen van de instrumenten en het ledigen van het
materieel, dat_gebruikt werd bij de monsternemingen en de analy-
sen, in het lokaal voor de biometrie en het behandelingsvertrek
voorhanden zijn.

Gezien om gehecht te worden aan het besluit van de Viaamse Executieve van 30 juli 1985.

De Voorzitter,

G. GEENS

De Gemeenschapsminister van Gezondheidsbeleid,
R. DE WULF

.

Bijlage 3 bij het bestuit van de Vlaamse Executieve van 30 juli 1985 betreffende de verplichtingen en de opdrachten inzake medisch school-
toezicht, en houdende de erkenningsvoorwaarden en subsidiéring van equipes en centra voor medisch schooltoezicht houdende nadere
bepalingen omtrent de tijdsbesteding van de onderscheidene equipeleden

A. Bij voltijdse tewerkstelling :

a) Geneasheren, verpleegkundigen en personeelsleden belast met
de sociale taken, het aantal periodieke algemeen'klimsch_e_ onder-
zoekingen, zowel de selectieve als de verplichte, mogen niet meer
dan 6 per uur bedragen zijnde een totaal van 38 te ondetzoeken per-
sonen per volledige dagtaak. Bij een voltijdse tewerkstelling zal de
arbeidstijd verdeeld worden naar rato van een totaal van 120 werk-
dagen te besteden aan klinische dnderzoekingen hierbij mbegrepep,
voor de uren waarbij de leerlingen niet in het centrum aanwezig
kunnen zijn, de voorbereidingen én aktiviteiten in verbgnd met deze
onderzoekingen. 65 werkdagen te besteden aan leerlinggebonden
aktiviteiten, behoudens deze' voorzien bij artikel 6, § 1, van het
onderhavige besluit. 30 werkdagen te besteden aan educatieve
gemeenschapsgebonden aktiviteiten.

De overblijvende werktijd moet vrij besteed worden aan andere
nuttige activiteiten in het kader van de wet op het medisch school-
toezieht.

.

De Voorzitter,

t

b} De cobrdinerende, geneesheer hesteedt de tijd vrijgekomen
ingevolge de vermindering voorzien bij artikel 47, § 2, aan specifieke
codrdinatietaken,

¢) De personeelsleden belast met administratieve taken dienen de
werktijd prioritair te besteden aan het vitvoeren van alle noodzake-
lijke administratieve taken. Eventueel overblijvende werktijd moet
worden besteed aan ondersteunende aktiviteiten als toegevoegde
hulp bij de geneesheren en verpleegkundigen en sociale helpers.

B. Bij minder dan voltijdse tewerkstelling :

Voor de niet:voltijdse tewerkgesielde personeeisleden wordt het
onder A genoemde werklijdplan aangepast overeenkomstig hun
tewerkstellingstijd,

Gezien om gehecht te worden aan het beslu.it‘,van de Viaamse Executieve van 30 juli 1985,

>

G. GEENS .

De Gemeenschapsminister van Gezondheidsheleld,

R. DE WULF

0
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TRADUCTION

F. 85 — 2401

MINISTERE DE LA COMMUNAUTE FLAMANDE

30 JUILLET 1985, — Arrété de I'Exécutif flamand concernant les obligations et les missions dans le domaine de Pinspection médicale sco-

laire, fixant les conditions d’agrément des équipes et des centres d'inspection médicale scolaire et réglant le subventionnement de ces

équipes et de ces centres

L'Exécutif flamand,

Vu l’article' 59bis de la Constitution;

Vu la loi du 21 mars 1964 sur Finspection médiéale scolaire;

Vu l'arrété de I'Exécutif flamand du 28 mars 1982 portant organi-
sation de la délégation des compétences de décision aux membres
de 'Exécutif flamand;

Considérant qu'il est nécessaire de prévoir une réglementation
définitivement renouvelée en matiére d’inspection médicale scolaire
qui tient compte des résultats du fonctionnement expérimental
réglé consécutivement par l'arrété royal du 24 novembre 1978 et par
les arrétés de V'Exécutif flamand du 14 juillet 1982, du 6 juillet 1983
et du 27 juin 1984;

Vu l'avis de I'Inspection des Finances du 8 juillet 1985;

Vu l'accord du Président de I'Exécutif flamand, compétent pour le
Budget;

Vu l'urgence, étant donné que les modifications nécessaires a
apporter a la réglementation doivent étre appliquées dés le début de
la nouvelle année scolaire; .

Sur la proposition du Ministre communautaijre de la Politique de
la Santé;

Apres en avoir délibéré,

Arréte :
CHAPITRE ler. — Dispositions générales

Article ler. Dans le présent arrété, il faut entendre par: :

10 Le Ministre communautaire : le Ministre communautaire qui a
la Politique de Santé dans ses attributions; .

20 Equipe : a) soit 'équipe d'inspection médicale $colaire agréée
par le Ministre communautaire; . ‘

b} soit les médecins etle personnel, désignés par le Ministre corn-
munautaire dans chaque centre psycho-médico-social de Pétat
chargé de l'inspection médicalé scolaive;

8¢ Médecin : le médecin qui, dans une éduipe agréée, est chargé
conjointement avec les autres membres de I'éguipe, d’exécuter les
missions définiés par le présent arrété, .

4° Médecin coordinateur : le médecin visé dn 3¢ qiui est également,
chargé de la direction et qui assume les responsabilités qu'elle impli-
que, fixées par le présent arrété;

b0 Eleves : les éléves d'un établissement scolaire, inscrits régulis-
rement selon la réglementation scolaire en vigueur;

6o Personnel scolaire : le personnel qui, en quelle que gualité que
ce soit, est employé par un établissement scolaire;

7o Etablissement scolaire: tout établissement scolaire, organisé,
subventionné ou agréé par I'éiat, dispensant a des éléves un ensei-
gnement régulier tel que visé & Yarticle 2.

Art. 2, Le présent arrété est applicable ; )

10 & enseignement maternel et primaire; .

2¢ § I'enseignement secondaire de plein exercice;

3¢ § l'enseignement supérieur de plein exercice, & lexclusion des
universités et des établissements d’enseignement assimilés & des
universités en vertu des lois sur loctrol des grades académiques ef
sur le programmé des examens universitaires, coordonndes le
31 décembre 1949, telles qu'elles ont été medifides,

Art. 3. Le Ministre de IEnseignement régle Porganisation des
équipes dans chague centre psycho-médica-social de l'Etat et déter-
mine Ieruér?§ activités, sauf dispositions contraires prévues par le pré-
sent arrété.

Art, 4, Toute modification du préserit arrété, notamment dey dis-
positions réglant linspection médicale scolaire des ¢loves ainsl que
des dispositions conceérnant des établissements scolaires, des cen-

10

-

tres psycho-médico-sociaux ou des réseaux de ceux-ci, sera apportée
apres délibération avec le Ministre de I'Enseignement et apreés
concertation entre les délégués des pouvoirs organisateurs des
gquipes, de Penseignement et des centres psycho-médico-sociaux.

CHAPITRE II
Examens médicaux obligatoires et mesures de prophylaxie

Art. 5. Conformément & la loi du 21 mars 1964, les éléves et le per-
sonnel seolaire doivent obligatoirement subir les examens médicaux
et les mesures de prophylaxie &n cas de maladies contagieuses, défi-
nies dans ce chapitre.

Art. 6.§ 1. Les dépistages visés a larticle 2, § 1, 10 de la méme loi,
impliquant pour chaque éléve un examen médical général périodi-
que, comportant: .

1o L'anamnése écrite et orale personnelle , familiale et scolaire,
portant sur I'état de santé et le comportement de 'éléve;

2¢ La biometrie et 'examen des urines;

30 L'’examen clinique général;

4 Le dépistage des troubles intellectuels et caractériels, sans pré-
judice de larticle 13, § 1, 19 R

§ 2. L'examen médical général est effectué dans un centre agréé
oudans un_cenire psycho-médico-social de I'Etat. Sans préjudice de
Varticle 17 il sera éffectué chaque fois au cours de; :

?iﬂ la premiére année que 'enfant fréquente Yenseignement mater-
nel; ) . B

20 ]a derniére année de l'erseignement maternel;

3o deux années d'études de Venseignement primaire;

40 trois années d'études de P'enseignement secondaire;

1502 %ne année d’études de lenseignement supérieur visé a Parti-
cle , 0; .

§ 3. Par dérogation aux §§ 1 et 2, et sauf pendant la derniére année
d'enseignerment maternel, les examens des enfants qui fréquentent
Yécole maternelle peuvent. ‘

1o se limiter & un examen sensoriel;

20 étre effectués dans des locaux appropriés dans I'établissement
seolaire fréquenté par les enfants, moyennant I'accord da la direc-
tion intéressée de l'établissement scolaire

Art. 7. Lorsque les conditions de vie, P'état de santé ou les compor-

_terdents de l'éldve le justifient, le médecin peut éventuellement &

plusieures reprises, soumettre l'éléve & un examen médical séleeti
obligatoire, méme si au cours de année scolaire, Iéléve a dé6j subi
un examen médical général, visé & larticle 6, ou un examen on un -
contrdle médical portant sur des contarninations, visé a Yarticle 8,

Un examen médical sélectif comporte un ou plusieurs examens,
définis a Paatiole 8, § 1, points 10 & 40, spécifiquement axés sur une
problématicue de santé-individuelle constatée ou squpgonnée. Cet
examen peut également dtre effectué dans des lochux.appropriés
dans I'établissement scolaire frégquenté par I'éléve Intéressd, moyen-
nant l'accord de la direction de cet établissement. .

Art. 8.§ 1. Les examens médicaux portant sur des maladies trans-
missibles chez les éléves et le persornel scolaire, visés respective-
ment aux arvticles 2, § 1, 19, bat 2, § 1, 20 de la mémae loi, peuvent,.
dans les cas ot dans les circonstances fixés aux articles 9 et 10 du
présent arrété, nécessiter un examen de dépistage de 1a tuberculose,
comprenant.

10 une dpreuve de la sensibilité cutanéde & la tuberculine;

2¢ une exploration radiclogique du thorax, & lewclusion de la
radivscopie. .

§ 2. Le médecin coordinateur de I'équipe peut contier lépreuve de
la sensibilité cutanée et Pexamen radiclogique, visés au § ler, & un
centre de santé agréé conformément A 'arrété royal du 21 mars 1961
portant organisation de la lutte contre la tuberculose, ou & une
équipe itindrante de dépistage, ou & yne équipe socio-srophylachque
agrése conformément & Iacvrétd de IExéeutif flamand du 14 déeerm-
bre 1983 portant organisation de la lutte contre la inberoulose dans
la Canmmunauté flamande, © ¥
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Arxt. 9. § 1. 1o, Une épreuve de la sensibilté cutanée a la tuberculine
peut étre effectuée sur la totalité ou sur des parties de la population
scolaire d'un établissexnent d’enseignement, & chaque fois que le ris-
que de tuberculose s'avére ou semble plus pronancé, aprés décision
motivée du médecinfonctionnaire compétent, prise sur avis positif
de la commission sectorielle de coordination de ia lutte contre la
tuberculose. . '

20 L'épreuve cutanée peut également étre pratiquée sur des éléves
qui risquent d'entrer en contact avec la tuberculose au cours de
stages effectués dans le cadre de leurs études. Dans ce cas, ’épreuve
cutanée est eifectuée avant le début du stage, et ensuite tous les six
mois durant le stage.

Les éléves qui pendant leurs stages ont des contacts fréguents et
étroits avee des enfants de Venseignement maternel, et les éiéves
d'autres établissements fréquentés, par des enfants n'ayant pas
encore atteint 'age scolaire, subissent annuellement une épreuve
cutanée.

§ 2, L’épreuve de sensibilité cutanée a la tuberculine estpratiquée
par injéction intradermique ou selon une autre technique, & lexclu-
sion de Yutilisation d'un timbre imbibé de tuberculine ou par impré-
ghation transcutanée de pommade a la tuberculine.

Toutefois la technique non-intradermale ne peut étre pratiquée
que sur des éléves de I'enseignement maternel et de I'enseignement
siaécial, et moyennant I'accord préalable du médecin-fonctionnaire
compétent. . .

§ 3. Les éleves qui présentent une réaction nettement positive
aprés un test tuberculinique, sont immédiatement soumis 4 une
exploration radiologique du thorax, et subiront une telle exploration
au cours de chacune des deux années scolaires suivantes,

Si toutefois une preuve écrite, présentée au médecin coordinateur
de Péquipe qui supervise I'éléve intéressé, atteste qu'un raitement
chimic-prophylactique a été suivi & la suite de ce virage, I'éléve ne
sera soumis qu'a deux examens radiologigues, le premier immedia-
tement aprés le virage, le second au cours de l'année scolaire sui-
vante,

Art 10.§ 1. Les membres du personnel d'un établissement, scolaire
n'ayant pas dépassé 'age de 45 ans subissent un test tuberculinique
par injection intra-dermigue chaque fois que le risque de tubercu-
lose savére ou semble plus intensif; ce test est pratiqué sur ensem-
ble des membres du personnel intéressés, ou sur certaines catégo-
ries ou certains groupes du personnel dun établissement scolaire,
aprés décision :notivée du meédecinfonctionnaire compétent, prise
sur avis positif de la commission sectorielle de coordination pour la
lutte contre la tuberculose. .

L'épreuve cutanée est pratiquée conformément a Yartice 9,§ 2.

Les intéressés qui présentent une réaction manifestement posi-
tive & un test tuberculinique, sont immédiatement soumis & une
exploration radiclogique du thorax, et subiront une telle exploration
au cours de chacune des deux années scolaires suivantes.

§ 2. Les membres du personnel scolaire agés de plus de 45 ans
subissent annuellement une exploration radiologique du thorax,
dans les circonstances et dans les conditions fixées au § 1, alinéa
ler.

§ 3. Par dérogation aux §§ 1 et 2, les examens de dépistagedela
tuberculose sont pratiqués chaque année scolaire sur des membres
du personnel scolaire -occupés dans 'enseignement matemel et sur
des membres du personnel scolaire qui dirigent des stages d'éleves,
1au cours desquels ils risquent d'entrer en contact avec la tubercu-
ose.

Art, 11.§ 1. Sont dispensés de I'épreuve de sensibilité cutanée ala
tuberculine : les éléves et les membres du personnel scolaire chez
lesquels le médecin de I'équipe compétente a déja constaté une réac-
tion manifestement positive lors d'une épreuve précédente.

§ 2. Sont dispensés de 'exploration radiologique du thorax :

1o Les femmes enceintes; °

20 lLes éleves et les membres du personnel scolaire qui peuvent
présenter au médecin de I'équipe compétente la preuve écrite qu'ils
ont subi déja, au cours de la, méme année scolaire, une exploration
radiologique du thorax, lors de laguelle aucune tuberculose active ne
fut constatée.

.
*

Art. 12. Les mesures prophylactiques visées a.l’article 2,§ 1,32de
1a méme 1¢i, et dont les éléves et les membres du personnel font
T'objet, sont prises chaque fois qu'il y a lieu de prevenir I'apparition
ou la propagation d’'une maladie contagieuse.

Ces mesures comprennent :

1o les examens médicaux requis ou
maladie dont ia prévention s'impose,

2 Yapplication des dispositions générales et spécifiqgues énoncées
& Pannexe 1 du présent arrété,

justifigs par la naluxe de la

Lorsque ‘les mesures prophylactiques envisagées comprennent
soit la fermeture de P'école, soit la prise d'échantillons en vue de la
recherche de porteurs de germes, ou lorsque la maladie fait partie
des affections énoncées sous I des dispositions spécifiques figurant
a I'annexe 1 du présent arrété, le médecin coordinateur de I'équipe
en informe sans délai le médecin fonctionnaire compétent.

CHAPITRE U1 — Missz‘ons' des équipes

Art. 13. § 1, Chaque équipe a pour mission d'ussurer les activités
suivantes aux besoins des éléves et du personnel d'un établissement
scolaire dont le pouvoir organisateur a chargé les équipes intéres-
sées du contréle médical scolaire dans son étahlissernent :

1o de pratiquer les examens médicaux obligatoires et de prendre
les mesures prophylactiques obligatoires dans le cas de maladies
contagieuses, comme prévu au chapitre IL .

Toutefois, le dépistage des troubles intellectuels et caractériels
visés a l'article 6, § 1, 50, est confié au personnel du centre psycho-
médico-social qui, dans le méme établissement que celui ou ceuvre
I'équipe, est chargé d'assurer encadrement des mémes éleves que
ceux dont I'équipe a la charge. Ce dépistage se fait conformément
aux missions fixées en exécution de la loi du ler avril 1960 sur les
offices d'orientation scolaire et professionnelle et les centres psy-
cho-médico-sociaux.

Dans les quinze jours, le médecin coordinateur est informé des
conclusions des dépistages effectués par ce céntre psycho-médico-
social; *

20 d'effectuer des examens différenciés sensoriels, biométriques
et médicaux sur des groupes d'éléves si leur état de santé spécifique
le justifie; :

3¢ de superviser en permanence l'état de vaccination chez les
éléves et de pratiquer les vaccinations légalement admises, moyen-
nant l'approbation écrite des personnes qui exercent l'autorité
parentale sur I'éléve mineur dége, et de I'éléve majeur d'age.

L'approbation écrite est demandée aprés notification écrite et
motivée aux intéressés, sur la nature et l'objectif de la vaccination.

40 de conseiller les parents et I'détablissement scolaire dans le
domaine des soins de santé préventifs, notamment au niveau de
I'hygiéne, de I'alimentation, des repas scolaires, de la sécurité, de
I'éducation physique et du sport.

Les avis sont donnés sans préjudice des compétences légales et
réglementaires dans ce domaine, dont sont revétues d'autres per-
sonnes et instances, notamment celles qui relévent du pouvoir régle-
mentaire du Ministre de 'Enseignement et du Ministre de I'Emploi
et du Travail, . :

les avis sont communiqués au centre psycho-médico-sacial
chargé de 'encadrement;

5o d'étre a la disposition des parents, des éléves et du personnel
scolaire, qui désirent étre informés sur les mesures préventives en
matiére de santé au niveau des éléves; -

8¢ de promouvoir les programmes d'information et d'éducation en
matiére de santé dans I'enseignement. , .

§ 2. Les activités visées au § 1, 29, 40, 50 et 60 sont organisées sans
préjudice des articles 17 et 18, :

’

Art. 14, En vertu de sa mission, toute équipe est en outre tenue
d'exéeuter les taches citées ci-apres :

1o Les personnes qui exercent l'autorité parentale sur des éléves
mineurs d'age, ainsi que les éléves majeurs et les membres du per-
sonnel scolaire, sont informés en temps voulu sur la nature dun

. examen médical projeté, ainsi que sur la date et Iheure ol il sera
effectué. Lorsqu'il s'agit d'un. examen pratiqué en exécution de I'arti-
cle 7, les motifs de cet examen seront communiqués.

En outre les personnes qui exercent autorité parentale sur des
éléves mineurs d'age qui fréquentent F'école maternelle ou primaire,
sont informés’sur la possibilité d'accompagner leur enfant lors dudit
examen; ) . :

20 au cours d'un exayden médical et suite & cet examen, P'éldve
recevra des conseils et des instructions pratigues de nature médi-
cale, sur les habitudes saines 4 prendre, Poccupation des loisirs et 1
pratigue éventuelle du sport. . :

Sans préjudice du point 4¢, ces conseils sont donnés sux per«
sonnes présentes qui exercent l'autorité parentale swr Téleéve de
l'enseignement maternel ou primaire; . .

30 Les constatations et conclusions résultant de chaque examen
médical ou de toute autre aotivité de I'équipe, sont enregistrées dans
un dossier médical individuel.

Le médecin coordinateur est responsable de la garde du dossier,
dans le Jocal réservé a ceite fin dans le complexe immobilier ou
I'équipe est installée.'Le dossier est conservé pendant au moins
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dix ans aprés le dernier examen meédical, saut reglementatiora
contraire, applicable aux équipes dans les centres psycho-médico—
sociaux de 'Etat.

Ce dossier médical peut &tre annexé au dossier médical de I'élivea
concerné, constitué par le centre psycho-médico-social en applica—
tion de la loi du ler avril 1960 sur les offices d’orientation scolaize et
professionnelle et les centres psycho-médico-sociaux, et pour
autant que le personnel compétent dudit centre travaille dans le
méme complexe immobilier que le personnel de I'équipe..

Dans ce cas, les médecins et les membres du personnel parannédi-
cal du centre psycho-médico-social partagent la responsabilité d
dossier médical intégral, auquel auront acces les médecins et les
membres du personnel précités, ainsi que les inspecteurs cornpé~
tents des centres psycho-médico-sociaux. .

4° Dans un délai de quinze jours prenant cours le jourde Pexamen
médical, les informations suivantes seront communiquées sous la
responsabilité du médecin qui a pratiqué 'examen :

a) les personnes qui exercent T'autorité parentale sur les éléves
mineurs d'dge, ainsi que les éléves majeurs et les membres du per-
sonnel scolaire, seront informés des conclusions de l'examen maédi-
cal;

b) le pouvoir organisateur de I'établissement scolaire, les fone-
tionnaires désignés par celui-ci ou d’autres persorines mandacées,
recevront toutes les instructions pratiques nécessaires suite a I'exa
men médical, afin de permettre aux éléves de suivre les cours dans
les conditions les plus favorables;

¢) les conclusions de l'examen médical seront communigraées
au centre psycho-médico-social responsable de l'encadrement  de
I'éléve qui a subi cet examen.

50 Le médecin coordinateur transmet immédiatement le dossier
meédical de I'éléve, ou des parties de ¢e dossier, au médecin coordina-
teur d'une autre €quipe qui en fait la demande écrite, et ce pour
autant que la demande porte sur :

&} un éléve qui est placé sous la responsabilité de féquipe qui
demande la transrnission du dossier; :

b) des examens visés & l'article 13, § 1, 1o, 20 et 3o,

Par dérogation & I'alinéa précédent, le médecin coordinateur Qui
préfére ne pas céder définitivement des piéces originales du dassier,

* est tenu d’envoyer pour consultation les documents demandés, ou
d’en fournir des copies-qu'il a certifiées conformes. Lorsqu'il s'agit
de clichés ou de photos radiegraphiques, cest toujours Yoriginal qui
est transmis. A chaque communication de documents il sera annexé
un inventaire complet des piéces envoyées. Une opie de cet inven-

* taire est conservé par 'équipe qui a transmis les gocuments du dos-
sier, le cas échéant en remplacemerit du dossier a conserver, comame
défini au 3o, 2e alinéa. .

Art. 15, Sans préjudice des dispositions du présent arrété, et
conformément aux instructions du Ministre de I'Enseignement, les
activités d'une équipe d'un centre psycho-médico-social de I'Etat,
définies aux articles 13 et 14, peuvent constituer un ensemble inté
gré avec les missions de oe centre, déterminées en exécution de la
loi du ler ayril 1960 sur les offices d'orientation scolaire et profes-
sionnelle et les centres psycho-médico-sociaux. - ‘

Art. 16. § 1. Enire les pouvoirs organisateurs d'un établissement
* scolaire et de I'équipe qui est chargée de l'inspection médicale sco-
laire dans Pétablissement concerné en vertu de article 5 de la loi du
21 mars 1064 sur inspection médicale scolaire, une convention est
conclue par laquelle l'équipe agréée s'engage & s'acquitter des obli-
gations citées ci-dessus lors de I'organisation et de 'exécution de sa
missian ’ . '
1. respect de lorientation philosophique et pédagogique de I'éta-
blissement Scolaire intéressé, des personnes qui exercent Pavtorits
parentale sur les éléves mineurs d'age ainsi que des élaves majewrs
d'dge, et respect des objectifs éducatifs spécifiques de Y'école;

2. concertation et coopération avec J'établissement scolaire intéd.

ressé; .
3.concertation et coopération avec le centre psycho-médico-social
choisi par I'établissement scolnire; .

4. concertation aveq I'association de parents de I'établissement
seolaire,

§2, La convention visée au § ler dolt 8tre &tablie par écrit, datée et
signée par les mandataires des pouvoirs orginisateurs de l'éguipe
agréde ot de I'établissement scolaire intéresseé,

Les mandataires concernds transmettent cette convention écrite
s pour information » an mandataive du-pouvoir organisateur dy

cenire psycho-médico-social cholsi par I'écols ainsi quat manda-
taire de lassociationr de parents de Pétablissement scolaire inté-
ressé. La convention est contresignée par ces madataires; :

§ 3, La convention visée au § ler est conclue pour une durde indé-
terminée et peut tre modifide & tout noment, en respectant les
modalités fixées au § 2.

Art. 17, § 1. En exécution de la convention visée & P'article 16, § ler,
1a concertation et la ¢oopération visées au § 1, points 20, 3o et 40 du
méme article 16, se concrétisent par un programme d’activités coor-
donné, que le médecin ecoordinateur de Péquipe agréée établit
annuellement aprés concertation avec le directeur de I'établisse-
ment scolaire, avec le directeur du centre psycho-médico-social
choisi par I'établissement scolaire et avec le mandataire de I'associa-
tion de parents de I'établissement scolaire. Préalablement & cette
concertation, lesdits mandataires consultent, chacun en ce qui le
concerne, les membres de I'équipe agréée intéressée, le personnel
technique et des médecins du centre psycho-médico-soeial, le per-
sonnel dirigeant et enseignant de 'établissement scolaire, ainsi que
les parents.

§ 2. Le programme d’activités susvisé spécifie les activités, des
groupes-cibles visés, les moyens mis en ceuvre, les modalités
d’exéceution et de coopération. R

§ 3. Les dispositions en vue de l'exécution du programme d'activi-
tés visé au § ler sont prises par P'équipe :

1o aprés concertation avec l'établissement scolaire et avec le cen-
tre psycho-médico-social responsable de I'enéadrement, sur le choix
des années scolaires qui feront 1'objet de l'examen médical général
périodique visé & l'article 6, § 2, ainsi que sur la date et la prépara-
tion de cet examen. . ) -

20 aprés concertation avec I'établissernent scolaire, sur la date et
les modalités de V'inspection permanente de I'état de vaccination et
de la pratique des vaccinations, visées & I'article 13, §1, 30

§ 4. L'équipe agréée ne peut organiser les activités suivantes
quaprés concertation avec les instances mentionnées ci-dessous
leur accord :

1o Les examens visés & l'article 13, § 1, 2¢: aprés concectation avec
I'établissement scolaire, les associations de parents et le centre psy-
cho-médico-social chargé de I'encadrement, et moyennant avis préa-
lable et mativation 4 I'égard des éléves majeurs ou & P'égard des per-
sonnes qui exercent l'autorité parentale sur des éléves mineurs
d'age. |

2 Les activités visées 4 Yarticle 13, § 1, 4°, 50 et 6o : aprés congerta-
tion avecI’établissement scolaire, l'association de parents et le cen-
tre psycho-médico-social chargé de 'encadrement.

§ 5. Le programme d'activités, ainsi que lg rapport écrit de la.
concertation et de I'accord prévus par les §§ 3 et 4, sont datés et
signés, selon le cas et au nom des parties intéressées, par les per-
sonnes citées au § ler. : -

§ 6. Ce programme d’activités porte chaque fois sur une année sco-
laire. It ne peut étre modifié que si toutes les dispositions du présent
article sont respectées.

§ 7. Ce programme d'activités'est annexé & la convention visée a
Particle 16, § ler. L'équipe agréée transmet un exempiaire de ces.
deux docurnents au Ministre communautaire. I’établissement sco-
laire en transmet un exemplaire au Ministre de I'Enseignement. ‘

Art, 18.§ 1. Les équipes agréées sont tenues : : .

1o De collaborer aux prestations médicales faisant partie de la
mission des centres pdycho-médico-sociaux; -

20 d’accepter Ia collaboration des centres psycho-médico-sociaux
dans 'exéeution de la mission de linspection médicale scolaire, -

§ 2 Cette collaboration est apportée dans les conditions fixées par
lartété royaldu 13 aoit 1962 organique des centres psycho-rmédico-
sociaux et des offices d'orientation scolaire et professionnelle.

-§ 3. Cette collaboration est tributaire d'une roncertation structurée
et d'un accord de coopération entre les représentants des pouvoirs
organisateurs et du personnel des équipes agrédes et des.centres
psycho-meédico-sociaux, portant sur la nature des activités et sur les
modalités d'exécution et de coopération,

§ 4 Cet accord de coopération et ses modalités d'application sont,
le ctas échéant, repris dans le programme d'activités coordonné, vise
i Particle 17, § der,

CHAPITRE IV. ~ Opposition

Ar. 19, Lorsquen application de Tlartice 5 de la loi du
21 mars 1964, il est fait opposition au choix de Iéquipe par le ponvoir
organisateur de l'dtablissement scolaire, cette opposition se fait par
wn document éorit, signé et daté par I'intéressé, et transmis‘au siege
de T'équipe au mandataire du pouvoir oxganisateur de Idquipe, soit
par pli recommandé, soit contre remise d'un accusé de réception,

Art. 20, § ler. La personne qui fait opposition est obligée de faire
elfectuer les examens meédiaux visés au chapiire II, par une dquipe
de son choix, dans un délai de nonante jours, gre‘nmt cours le jour
ol le pli recommandé fut déposé A 1a poste ou & 1s date fignrant wur .
laceusé de réception,
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§ 2. Le médecin de T'éguaipe, ou le cas échéant du service adminis-
tratif de la santé, auquel furent confiés les examens visés au § ler,
transmet, dans les quinze jours aprés chague examen, le protocole
de celui-ci & I'équipe choisie par le pouvoir organisateur scolaire.

__Art. 21, Les personnes qui exercent. l'autorité parentale sur les
éleves mineurs, ainsi que les éves majeurs, peuvent s'opposer a
toute activité de I'dquipe, autre que celles'visées ay chapitre IN.
Cette opposition est faite par un document éerit, daté et signé par
. Iintéressé, & transmettre ausidge de'équipe au mandataire du pou-
voir organisateur de Péquipe.

CHAPITRE V -
Agrément des équipes et cenires dinspection médicale scolaire

Section Ier

Agrément d'équipes d’inspection médicale scolaire

Art, 22, Une équipe créée par une personne morale prévue 4 Parti-
cle4, §2, aet bdela loidu 21 mars 1964, y compris une association
sans but lucratif, est agré€e par la loi susdite et ses arrétés d'exécu-
tion. .

Art. 23. Un méme pouvoir organisateutr ne peut créer gu'une seule
équipe dans chaque centre d’'inspection médicale scolaire, méme
ceux etablis dans un centre de santé ou dans un centre psycho-
médico-social agréé.

Art. 24. Le nombre minimum d'éléves visé & 'article 4,§ 2, aet b
de la méme loi, aux bescins desquels une équipe agréée accomplira
les missions énumeérées au chapitre III du présent arrété, est fixé a
4000, compte tenu de tous les €léves appartenant a Yenseignement
prévu a l'article 2 du présent arréte.

Art. 25. Une équipe agréée se compose des membres suivants :

1¢ un médecin-coordinateur;

20 éventuellement, un ou plusieurs autres médecins;

30 une ou plusieurs personnes chargées de tiches infirmiéres et
socio-infirmiéres; .

40 une ou plusieurs personnes chargées de tiches administratives,

Art. 26. Les membres d’équipe cités & larticle 25 satisferont aux
conditions suivantes:

1o &ire belge; ’

20 &tre de conduite irréprochable;

30 avoir satisfait aux lois sur la milice;

40 ne pas avoir dépassé l'dge de 48 ans au moment ou ils possé-
daient pour la premiére fois la qualité de médecin ou de membre
d'une équipe, prévue a larticle 25; .

50 satisfaire aux dispositions légales en matiére du régime linguis-
tique. .

Art. 21. Sans préjudice de laiticle 26 les membres d’'équipe cités
ci-aprés doivent répondre aux conditionxs suivantes:

10 médecin : .

a) — étre porteur du dipléme de meédecin hygiéniste spécialisé
dans la médecine de la jeunesse; ]

~ soit &tre parteur du dipldme de doctéur en médecine, chirurgie
et accouchements et justifier d"une expérience d'au moins six ans en
qualité de médecin; , .

b} ne pas avoir atteint I'Age de 65 ans; R

¢} accomplir une mission de 10 -heures minimum par semaine
dans le cadre de l'inspection médicale Scolaire étant entendu qu'un
meédecin supplémentaire ne peut étre agréé que.dans la mesyre ol
les autres médecins de ¥a méme équipe totalisent en moyenne
18 heures de prestations par semaine; .

d) étre chargé de I'inspection médicale seolaire de tous les éléves
et du personnel appartenant au1 mé&me &tablissement seolaire;

20 médecin-coordinateur .

a) satisfaire aux conditions énumsérées sous 1o;

b) étre porteur du diplome d’hygiéniste scolaire, soit avolr prati-
gué an moins pendant trois ans en qualité de médecin au sein d’'une
équipe.

3o membre du personnel chargé de prestations infirmiéres et
socio-infirmieres ;

&tre porteur du dipléme d'infirmier social gradué, délivré confor-
mément & I'arrété royal du 17 ao(it 1857 portant fixation des condi-
tions de collation des dipldmes d'accoucheuse, dinfirmier Gu d'infir-
miére, tel qui modifié par l'arrété royal du 11 juillet 1960, 27 octo-
bre 1961 et 24 décembre 1966. . .

4° membre du personnel chargé de tiches administratives:

étre porteur du certificat d’enseignement secondaire supérieur.

Art. 28.§ ler, Lorsqu'un membre dune équipe agréée n'est tempo-
rairement plus en mesure d'accomplir les missions prévues dans le
présent arrété, ce membre sera- remplacé au plus tard avant le
3le jour de son indisponibilité et jusqu'a ce que celle-ci soit termi-
née, par un membre temporaire possédant la méme qualité du mem-
bre quil remplace et qui répond & toutes les conditions prévues aux
articles 26 et 27 relatives & cette qualité.

Toutefois, s'il y a lieu de pourvoir temporairement la fonction de
médecin-coordinateur, celui-ci sera remplacé dés son indisponibilité
temporaire, par un médecin appartenant & la méme éguipe, ou a
défaut, par un médecin appartenant a une autre équipe, qui satisfait
aux conditions prévues a larticle 27, § ler, 2. - .

§ 2. Lorsqu'un membre d’une équipe agréée,  'exclusion du méde-
cin-coordinateur est définitivement indisponible ce membre sera
remplacé au plus tard avant le 31e jour de son indisponibilité.

Lorsque le médecin coordinateur doit 8tre réemplacé 3 titre défini-
tif, ce remplacement sera effectué dés son indisponibilité définitif.

§ 3. Toute indisponibilité, tout remplacement et toute modification
au sein d'une équipe sera motivé par écrit dans les huit jours a
I'administration compétente, parle mandataire du pouvoir organisa-
teur.

Art. 28, Si 'équipe effectue elle-méme I'examen radiophotographi-
que, elle devra disposer de personnel possédant les connaissances
technigues nécessaires.

La lecture des clichés radiophotographiques ne peut &tre confiée
gu'aux médecins-radiologues agréés en vertu de l'article 106 du
réglement général pour ka Protection du Travail approuvé par les
arrétés du Régent du 11 février 1966 et du 27 septembre 1947 modi-
fiés par les arrétés royaux du 18 février 1960 et du 28 février 1963.

Art. 30. § ler. Sans préjudice des dispositions du présent arrété,
les missions énumérées au chapitre III seront accomplies par une
équipe agréée et consignées sur un registre et dans un rapport
d’activités, conformément aux instructions données par I'Exécutif
flamand.

§ 2. Lorsqu'un méme circuit dexamen médical est soit desservi
par plusieurs équipes agréées, créde chacune par différents pou-
vours organisateurs ou appartenant & une autre Communauté, soit
utilisé pour des examens médicaux autres que ceux prévus par le
présent arrété, que le centre est autorisé a effectuer, le pouvoir orga-
nisateur du centre intéressé transmet avant le-Ter octobre de cha-
que année scolaire a ladministration compétente, une liste indi-
quant le temps exprimé en heures et jours.ou parties de jour, dont
toute équipe agréce ou tout auire service du circuit susvisé dispose
au cours de I'année scolaire concernée, ]

§ 3. Lorsqu'un méme circuit est desservi comme prévu au § 21 et
gue les examens médicaux sont organisés par plusieurs pouvoirs
organisateurs il est conclu une convention portant sur l'utilisation
du circuit entre le pouvoir prganisateur du centre d'inspection médi-
cale et celui qui dessert le circuit.

La convention précise par année scolaire le nombre d'’heures, de
jours et de parties d¢ jours pendant lesquels le pourvoir organisa-
teur, autre que celui du centre d'inspection médicale, peut utiliser le
circuit susvisé et fixe les conditions y afférentes.

La convention est valable pour le délai qu'il détermine aprés
signature datée par les mandataires compétents.

Une copie certifiée conforme de la convention ainsi que de toute
modification qui y est apportée est transmpise dans les huit jours sui-
vant la date précitée, au Ministre communantaire, ainsi qu'au Minis-
tre de 'Enseignement, au ¢as ol un pouvoir-organisateur d'un cen-
tre psycho-médico-soeial subventionné conclut la convention.

Art. 31.§ ler. Les différents mernbres_dé Yéquipe consacreront suf-
fisamment de temps & lexéoution adéquate des missions qui leur
sont confiéas par le présent arrété. L'annexe 3 du présent arreté pré-
voit les medalités y afférentes. , )

§ 2. L'inspection d'une populatiyn scolaire déteminée devra si pos-
sible, étre confiée annuellement aux mémes membres d'équipe.

§ 3. Le nombre d'examens médicaux prévus par le présent arrvéte
et exécutds dans 1§ méme vircuit d'inspection médical-scolaire ne
peut étre supérieur & 5000 par année scolaire sauf autorisation
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écrite délivré par I'adiinistration compétente pour I'année scolaire
en cause, 4 la demande écrite et motivée du mandataire du pouvoir
organisateur de I'équipe. -

§4. Les activités prévues au chapitre 111 et exécutées par un mem-
bre d’une équipe agréée, ne peuvent profiter & la pratique privée
d'un quelconque membre de P'équipe concernée on & une autre
équipe agréée établie dans le méme centre d'inspection médical-sco-
laire,

Art. 32. Les pouvoirs organisateurs des équipes agréées d'inspec-
tion médicale-scolaire tiennent une comptabilité conformément qux
régles et modalités de contréle fixées par-I'Exécutif flamand.

Art. 33, § ler. Une personne morale de droit privé, y compris une
association sans but lucratif peut créer un an apres l'entrée en
vigueur du présent arrété, une ou plusieurs équipes qui doivent
répondre aux conditions fixdes au § 2.

§ 2. Les membres d’une équipe agréée observeront dans toutes
leurs relations, les dispositions de Parrété royal du 18 juillet 1966
portant coordination des lois” sur l'emploi des langues en matiére
administrative, applicables dans la région néerlandophone.

Ils observeront également dans leurs relations avec les éléves et
le personnel scolaire, les dispositions de la loi du 30 juillet 1963
concernant le régime linguistique dans 'enseignement, applicables
dans les établissements scolaires o1 le néerlandais est la langue
d’enseignement.

-

Art. 34, Toute demande d'agrément d'une éguipe ou de rencuvelle~
ment de 'agrément sera adressée par écrit au Ministre communau~
taire par le pouvoir organisateur intéressé. La demande sera intro-
duite aun plus 15t un an et au plus tard sept mois avant le début de
Pannée scolaire,

1]

Art, 35. Le médecin-fonetionnaire désigné conformément & Yarti-
cle 10 dela loi du 21 mars 1964, qui instruit la demande, veillera a ce
que toutes les conditions d'agrément soient observées et il recueil-
lera toutes les informations nécessaires. .

Art. 36. L'avis du médecin-fonectionnaire sur la demarnde d'agré-
ment ou de renouvellement de I'agrément, sera communiquée par
écrit au pouvoir oxganisateur intéressé dans les quatre mois suivant
la date d'introduction d¢ la demande. .

Tout avis négatif sera motivé.

]

Art, 37, Le pouvoir organisateur peut, dans les quinze jours aprés
la réception de lavis du médecin-fonctionnaire  trapsmetire ses
observations par letire recommandée a la poste, & Padministration
compétente, qui les joint au dossier d’agrément qui sera soumis au
Ministre communautaire,

v

ES ‘.
Art. 38. Tout agrément d’une équipe est accordé pour une annde
scolaire au minimum et quatre années scolaires ai maximum et
peut &ire renouvelé pour une & quatre années scolsires au maxi-
mum. -

Art, 39, Tout agrément pourra éire retiré du fait du non-respect
des conditions imposées,

_ Un agrément est retiré aprés notification €orite motivée par le
Ministre communautaire, a partir de la date mentionnée dans la
notification. * :

Un agrément n'est retiré quaprés avis motivé du médecin-fone-
tionnaire compétent et aprés réception de 'avis par le powvoir orga-
nisateur de 'équipe qui-dispose d'un délai de quinze jours prenant
cours aprés la réception de Favis, pour transmetire _ses abservations
par lettre recommandée 3 la poste & Padministration compétente,

Ce délai passé, le Ministre communautaire déeide,

Section IT

- Agrément de centres d'inspection médico-scolaires

Art, 40, Un centre d'inspection médicale scolaire créée par une
province, une commune, ufie association d'administration publiques
ou une assoclation sans but lucratif dotée de Ia personnalité juridi-
que, est agréé par le Ministre communautaire, sil satisfait a toutes
lestponditluns prévues par la ol do 21 mars 1964 ot ses arrétés dexs
cution.

Art. 41, Un centre d'inspection médicale seolaire est constitué dun
complexe de loxaux interreliés et accessibles de maniére telle qu'un
ou plusieurs circuits d'examens médicaux puissent y étre organises.

Toute centre d'inspection médicale scolaire devra répondre aux
prescriptions générales et architecturales ainsi qu'aux prescriptions
en matiére d'aménagement et d'équipement prévues en annexe 2 du
présent arrété,

Les dispositions du présent article ne sont pas applicables & un
centre faisant partie intégrante d'un cehtre de santé agrés, créé
confor{rn‘ément 2 larrété royal du 21 mars 1961 déterminant les
modalifés de la lutte; médicale sociale contre la tuberculose,
octroyant des subventions en faveur de cette hutie et fixant les
conditions de cet octroi, tel que xodifié ultérieurement.

- Art. 42, Dans un centre d'inspection médicale scolaire ne peuvent
étre exercées que les activités prévues~au chapitre III et d'autres
activités autorisées par la loi. ‘

Toute activité médicale de nature curative ou autre que préven-

tive est interdite dans un centre dinspection médicale scolaire.
Un' centre d’inspe_ction meédicale scolaire ne peut faire partie d'un
établissement de soins de santé ou d'un établissement commercial.

Art. 43. Le nombre d'examens médicaux prévus par le présent
arrété et exécutés dans le méme circuit d'inspection médicale sco-
laire, ne peut étre supérieur & 5000 par année scolaire sauf autorisa-
tion écrite délivrég par Padministration compétente, pour I'année
scolau:e en cause, & la demande Scrite et motivée du mandataire du
pouvoir organisateur de I'équipe.

Art. 14. Uagrément d'un cenire est accordé ou peut Btre retiré
cotformément aux mémes dispositions applicables & une équipe, tel
que prévu aux article 34 & 39 inclus.

CHAPITRE VL. ~ Subventions *

Ast. 45. Tlist alloué au pouvoir organisateur des équipés agrédes
d'inspection médicale scolaire, une indermnité fixe, dans les condi~
tions et.selon les modalités prévues ci-apres,

Art. 46. Lindemnité fixe est déterminée en fonction du nombre
d’explorations cliniques générales périodiques effectudes obligatoi-
rement et sélectivement, de telle sorte qu'en sus du nombre compris -
entre les limites fixées a Particle 47, une indemnité fixe est allouée
par éléve faisant Pobjet d’'une exploration clinique, comprenant le
prix coiitant du traitement et des indemnités d'un médecin et d'un-
infitmier & temps plein ainsi que les frais de fonctionnement liés
aux thches 4 accomplir dans le cadre du présent arrété ou d'nrrétés
Pri? ultérieurement ex exéeution de la loa sur U'Inspection médicale
scolaire,

Art. 47. § lex. Le nombye d'explorations clinique générales périodi-
ques effectuées par l’ézgxipe agréée en exécution des articles 8 et 7,
ne peut par médecin a temps plein infirmier et infirmier social
agreés, &tre inférieur 4 3 200 et supérieur a 3 400 dont au maximum
§ p.c. d'explorations cliniques générales sélectives périodiques effec-
tuées en exécution de Yarticle 7.

§ 2. Les limites fixées au paragraphe ler seront de 3 000 au mini-
muén etde 3200 au maximum en ce qui concerne le médecin-coordi-
nateur.

Art. 48, Lindemnité fixe se compose comme suit 2

1o les frais de trajtement intégraux du médecin;

2¢ les frais de traiterment Intégraux de Paide infirmitre;
3e tous les frais de fonctionnement.

Art. 49. Par dépenses de traitement telles gqueé prévues & Yarti-
cle 48, 19 et 20, il faut entendre ¢

10le waitement mensuel brut;
lE%o tl:s cotisation de Pemployeur en maunere de séeuritd sociale de
B & ; ~

_ 3¢ le péeule de vacances légale et Ja péoule de vacances A lexpira-

lion ou lors de la moditication du contrat da teavail;

4o Passurance légale avee un nagimum dé 2pe,



16880

MONITEUR BELGE — 15.11.1985 — BELGISCH STAATSBLAD

Art. 50, § ler. Les dépenses de traitement visées a 'article 49 sont
égales aux dépenses réelles supportées par employeur au titre des
rémunérations des membres du personnel intéressés, d'une part, et
des avantages sociaux correspondants, d'autre part, comple tenu
des maxima fixés ci-apres :

1¢ a) pour les personnes visées a I'articls 27, § ler, 1v du présent
arrété, la rémunération maximale est déterminée en fonction de
I'échelle de traiternent 10/3 avec 0 années d’ancienneté, applicable
dans les services publics & la date d’eniiée en vigueur du présent
arrété ou lors du premier agrément.

b) pour les médecins-coordinateurs agréés en qualité de médecin-
coordinateur & la date du présent arrété, il est en outre tenu compte
du nombre d'années de services antérieures agréés en la foriction

- preécitée,
¢} lorsqu'il est satisfait aux conditions prévues a Particle 27, § ler,

20 du présent arrété, la rémunération maximale aprés neuf années
de service en qualité de titulaire du dipldme visé & article précé-
dent cu aprés neuf ans dagrément en qualité de médecin-coordina-
teur, peut éire fixée conformément 4 'échelle de traitement 511 pré-
vue a larticle 2 de l'arrété royal du 27 juin 1974 et applicable au
conseiller-directeur auprés des autres psycho-médico-sociaux de

'Etat ayant neuf ans d'anciennets de service.

2¢ Pour les personnes visées a l'article 27, 3v du présent arrété la
rémunération maximalé est fixée en fonction du traitement du per-
sonnel paramédical ayant la méme qualification et 1a méme fonction
dans un centre psycho-médico-social, alloué dans le cadre de l'axrété
royal du 13 aohit 1962 organique des centres psycho-médico-sociaux
et des offices d'orientation scolaire et professionnelle, tel gue modi-
fie ultérieurement, tout en tenant compte de l'ancienneté et des
prestations, telles que prévues au § 2 du présent article.

3v Pour le personinel visé & I'article 48, 10 et 20 du présent arrétsé, le
maximum de avantages sociaux est fixé en fonclion des charges
légales en matitre d’avantages sociaux, pour une rémunération
n'excédant pas les maxima visés ci-dessus de chacun des groupes
énumeérés au 10 et 20 du présent article.

§2. Lors du caleul de la rénumération maximale dont question au
§ ler, 20 du présent article, il est en outre tenu compte :

a) du nombre entier d'années de service antérieures a temps
plein équivalentes que le personnel compte & son entrée en service
daus sa fonction actuelle et ce pour autant qu'il possédait déja a
cette époque le diplome requis dans sa fonction actuelle. Afin de
déterminer le nombre d'années de service entiéres, le nombre res-
tant de mois de service entiers que le personnel a presté et le nom-
bre de mois de service entiers presté en qualité de membre d'une
éc vipe d'inspection médico-scolaire peuvent étre cumulés dans les
.. “~aes conditions.

D} — les prestations a temps partiel fournies au moins & mi-
temps aiantle ler octobre 1981 sont considérées comme des presta-
tions & mi-temps lors du calcul de l'ancienneté;

. — les prestations a temps partiel fournies avant le ler octo-
bre 1981 et qui sont inférieures & un mi-lernps ne sont pas prises en
compte: lors du calcul de I'ancienneté.

Toutefors les mois prestés & mi-temps a partir du ler octobre 1981
sont comptés comme des mois & temps plein quant & l'ancienneié
barémigque. :

¢) Les interruptious dans l'excreice de la fonetion non assimilées
4 une activité de seryice en vertu de la loi, seront déduites.

§ 3. Tous les composants salariaux précités des membres d'éguipe
employés a temps plein seront appliqués selon les m&mes normes,
les méme échelles de traitement et les mémes critéres d'octroi, aux
membres d'équipe employés & temps partiel au prorata du temps de
travail, pour autant que ces thembres soient employés dans les
mémes conditions.

Ari. 51, Les dépenses de traitement prévues a larticle 30, § ler, 1o,
a et b du présent arrété peuvent, moyennant le respect des disposi-
tions réglementaires en vigueur relatives & la séeurité sociale de
I'Etat et aux conventions de travail, 8tre converties en indemnités
sous forme d’honorajres étant entendu que le cotit total qu'il serait
calculé & ancienneté 0, en exécution des dispositions préwvues
sous 1o, & l'exclusion des dispositions de l'article 50, § ler, 10, b, ne
peut &tre dépassé. -

.

Art, 52, Le montant du forfait servant de base u caleul de tous les
frais de fonctionnement est fixé 4 472 ¥ & 'indice pivot 130, 05, pour
tout éléve soumis au eours de l'année scolaire a l'examen médical
général obligatoire en exécution de l'article 6, § 2 et pour le total des
maxima fixés & l'article 47. .

Art, 53. § ler. Le montant fixe visé § l'article 52 du présent arrété
est li¢ 4 Vindice des prix & la consomrnation conformément 4 la loi
du 2 aclit 1971, modifiée par l'arrété royal no 151 du 30 décem-
bre 1982, organisant un régime de liaison 4 Yindice des prix ala

»

consommation des traitements, salaires, pensicns, allocations et
subventions a charge du trésor public, d¢ cerlaines prestations
sociales des'limites de rémunération & prendre en considération
pour le calcul de certaines cotisations de sécurité sociale des travail-
ieurs, ainsi que des obligations imposées en maliére sociale aux tra-
vailleurs indépendants. ’

§ 2. Les dépenses de traitement Visées & l'article 50 du présent
arrété sont régies par ta loi du ler mars 1977 modifiée par l'arrété
royal n® 178 du 30 décembre 1982 organisani un ré&gime de liaison 4
Tindice des prix & la consommation du Royaume de certaines
dépenses dans le secteur public.

Art. 54. Cette indemnité fixe sera acquittée mensuellement &
concurrence de 1/120 de la subvention totale a allouer au cours de
Tannée scolaire sur base du nombre d'examens cliniques effectués
.au cours de I'année scolaire précédente. Le décompte final se fera &
Yoccasion de loctroi du premier douziéme au tiive d'une nouvelle
année scolaire.

Art. 55. L'avance mensuelle sur la subvention sera versée au pou-
voir organisateur de I'équipe agreée dans les conditions suivantes:

1o le quinze octobre de chaque année scolaire, une liste certifiée
véritable doit étre produite par éccle et par classe sous surveillarice
figurant le nombre total d'éleves et les classes des années é'exarnf
ner obligatoirement, conformément au programme d'activités coor-
donné prévu a Particle 17. Cette liste sera contresignée par le direc-
teur de I'écoie intéressé.

20 Il y a lieu de présenter un relevé complet de tous les éléments
et du tolal des dépenses de traitement selon un modéle fixé en exé-
cution du présent arrété et le cas échéant, sur produciion des piéces
justificatives utiles, pour la premiére fois au recrutement ou au pre-
mier agrément et a chaque modification dans un des éléments prévu

* & larticle 50 et au début de chaque année scolaire.

30 une copie du journal & compléter quotidiennement dont le
modele sera fixé ultérieurement, sera produite tous les mois au pre-
‘mier jour ouvrable du mois.

Le médecin compétent en vertu de l'article 10 de la loi, vérifiers
sur base de ce journal si toutes les activités obligatoires sont exécu-
tées annuellement. . .

La liquidation du solde et l'octroi du premier douzieme pour
Tannée scolaire suivante sont subordonnés & l'approbation par le
meédecin-fonctionnaire compétent des copies du journeai et du rap-
port {inal produites pour I'année scolaire intéressée. .

40 le solde de l'indemnité fixe sera déterminé sur base du formu-
laire & remettre pour I'année scolaire entiére, dont le modéle sera
fixé ultérievrement. .

§ 2. Lorsque les informations ou I'état des prestations prévus par
cet article, sont incompléts ou inexacts, 'arrété royal du 31 mai 1933
concernant les déclarations a faire en matiére de subventions,
indemnités et allocations de toute nature qui sont en tout ou enpar-
tie 4 charge de I'Etat, est rendu applicable.

Art. 56. 10 Pour 1 médecin et 1 infirmiér employés & temps plein,
les frais de traitement sont dils intégralement lorsque le centre inté-
ressé a effectué par année scolaire 3 200 examens obligatoires. Pour
le médecin ou Paide infirmiére employés a temps partiel, ce chiffre
est calculé en fonction du temps de travail.

20 Lorsque le nombre maximum d’examens prévu sous 10 du pré-
sent article n’est pas atteint, par médecin ou infirmier employés a
temps plein, l1a subvention sera résuite proportionneliement.

30 Lorsque, par médecin ou infirmier, le nombre de 3 200 examens
est dépassé, seul le forfait tel que prévu a Particle 52 du présentarti-
cle, sera payé. ' o )

40 Pour le médecin-coordinateur, le nombré de 3 200 prévu sous. 1o
et 3 est réduit & 3 000.

N

Art. 57. § ler. Le pouvdir organisateur ayant droit 4 une subven-
tion-traitement, communique au début de chaque annde scolaire le
temps de travail exact presté & titre d'inspection médicale scolaire,
au moyen de la fiche individuelle dont question & Yarticle 55, 2 Qu
présent arrété, si linfirmier intéressé est égalernent cccupé par
d’autres services. ;

§ 2. Pour le¢ membre de 'équipe admissible a l'octroi de subven-
tions par d'autres instances, les pouvoir organisateur demandant
des subventions, transmet au début de chagque année scolaire &
T'administraiion compétenté une déclaration signée par los patiies
intéressées relative au partage proportionnel des examens pouvant
&tre pris en compte en vue de Yoctroi d’'une subvention {raitement.

§ 3. Pour tout infifmier et infirmier social agréés pris en compte
pour le caleul des frais de traitement et qui accomplit également des
taches adminisiratives, un relevé préeis da temps de travail presté
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respectivement dans ses fonctions cumulées. Cet horaire reste
inchangé durant toute I'année seolaire ainsi qu'en cas de remplace-
ment temporaire dans ces fonctions.

Art. 58, Le pouvoir public ou les persorines morales ayant créé une
équipe agréée d'inspection médicale scolaire est tenu de remplir
dans les délais prévus, les formalités énumérées & Yarticle 55, au
nom et au profit de l'équipe agréée susdite et transmet les pidces
prescrites & cet effet & 'Exécutif flamand. L'indemnité fixe dont
bénéficie 'équipe agréée est allouée au pouveir public ou 3 la per-
sonne morale qui I'a créée.

CHAPITRE VI
Dispositions abrogatoires, transitoires et finales

Art. 59, § ler. Les membres qui & lentrée en vigueur du présent
arrété appartiennent & une équipe agréée en qualité de réspective-
ment médecin-coordinateur, médecin, aide et membre du personnel
chargé de tdches administratives, qui ont été agréés et ne possédent
pas les titres requis prévus a Particle 27, conserveront la qualité de
respectivement médecin-coordinateur, médecin, membre du person-
nel chargé de taches infirmiéres et socio-infirmiéres et membre du
personnel chargé de tdches administratives.

§ 2. Par dérogation au § ler du présent article et de l'article 27,
§ ler, 3¢, les aides chargées de missions sociales et appartenant a
une équipe agréée a 'entrée en vigueur du présent arrété et possé-
dant e diplome d'assistant social ou de conseiller social, délivre
conformément &4 larrété royal du 28 février 1952 réglementant
'enseignement du service social conservent la gualité de membre du
personnel chargé de taches sociales au sein d'une équipe agréée,

§ 3. Les dispositions des § ler et 2 sont également applicables &
ceux qui remplacent temporairement et sans interruption les mem-
bres d’'une équipe agréée au cours de 'année scolaire entiére, préceé-
dant I'entrée en vigueur du présent arrété,

Art. 60. A l'entrée en vigueur du présént arrété, le nombre d'explo-
rations cliniques pris en compte pour l'année 1985-1986, sera estimé:

4 8/11e du nombre d'explorations cliniques subventionnés de Yannée -

scolaire 1084-1985, en exécution de I"article 54 du présent arrété,

Art, 61, Toute aide administrative ou le personnel agréé & ce titre
‘au ler juillet 1985, agréés en qualité de 2e ou 3e membre dune
équipe en exécution de l'arrété royal du 17 juillet 1984 tel que modi-

fié ultérieurement, i Pexception toutefois des membres assurant un

remplacement temporaire, devront en tout cas éire réintégrés dans
les equipes d'inspection médico-scolaire qui,seront agréées en exé-
cution du présent arrété. En cas de démissiofi ou de départ naturel,
ils seront remplacés au moins par des personnels équivalents assu-
rant des tiches administratives ou d'auires personnels équiva-
. lents conformément & V'article 27, 4o. - .

Cette disposition reste valable pour le premier délai d'agrément et
certainement jusqu'a I'expiration de quatre années scolaires a comp-
ter du premier agrément accordé en exécution du présent arrété.

Aurt. 62. Pour les personnes agréées i Yentrée en viguenr du pré-
sent arrété, qui sont porteurs du brevet obtenu conformément a
I'arrété royal du 9 juillet 1980 modifié par les arrétés royaux du
13 aott 1962, 3 avril 1979, 18 mai 1980 et 13 septembre 1982 portant
fixation des conditions de collation du brevet d'infirmier ou d'infir-
miére et de I'exercice de la profession, et admissibles jusqu'a pré-
senit & Foetroi d'une subvention-traitement, le pouvoir organisateur
a toujours-droit & la subvention traitement en tenant compte des
maxima suivants ;

&) la_rémunération maximale est fixée sur base du traitement
accordé aux fonctionnaires ayant la méme qualification et 1a méme
fonction, conformément au statut pécuniaire du personnel de I'étaty

b} les digpositions de l'article 50, § ler, 30, § 2et § &

¢} les dispositjons de Yarticle 53 sont également applicables.

Art. 63.'§ ler. Dés son entrée en vigueur, le présent arrété s’appli-
que :

1o aux équipes agrédes dans les centres autorisés & conduire au
cours de l'année scolaire 1984-1985 l'expérimentation, telle que pré-
vue & larrété qe I'Exécutif flamand du 27 juin 1984 fixant un pro-
gramma expérimental pour les équipes d'inspection médicale sco-
laire et les centres psycho-médico-sociaux de PEtat et déterminant
le,‘s conditions et les modalités d'octroi de subventions aux équipes
d'inspection médicale scolaire en vue de participer a cette expé-
rience.. .

2o aux équipes fonctionnant dans les centres psycho-
médico-sociaux désignés par le Ministre de I'Enseignement

§2. A titre-gransitoire ; )

g 10 par dérogation & l'article 34 et & titre transitoire, les demandes
d agrément des équipes pour 'année scolaire 1985-1986 peuvent étre
mtrodyltes jusqu'a ler octobre 1985; .

.20 Tarticle 27, § ler, 19, ¢, sera applicable un an apreés 'entrée en
vigueur du présent arrété; . T

3 les activités prévues au chapitre III seront menées durant
nonante jours aprés 'entrée en vigueur du présent arrété, conformé-
ment aux conditions établies én matiére de consultation et daccord
définies par I'arrété de I'Exéoutif du 27 juin 1984 et cela par déroga-
tion & l'article 16, 17 et 18. -

_§ 3. Le présent arrété est applicable un an aprés sont entrée en
vigueur & toute équipe autre que celles visées au § ler et & tous les
centres agréés d'inspection médicale scolaire.

§ 4. Les équipes agréés d'inspection médicale seolaire auires que
celles prévue au § ler, 10 du présent article bénéficieront an cours de
l'année seolaire 1985-1988 de la méme subvention. que celle qui Jeur
éta)t octroyée pour l'année scolaire 1984-1985, selon les modalités
prévues par 'arrété de exéeutif du 27 juin 1984, article 1, § ler,

Art. 64. § ler. Ne sont plus applicables aux équipes prévues i Yarti-
cle 63, § 1er, & lentrée en vigueur du présent arrété : - ,

10 l'arréth royal du 17 juillet 1964 fixant les conditions et la procé-
dure _d’agreat_lqn des équipes et des centres d'inspection médicale
scolalrp, modifi¢ par les arrétés royaux du 26 janvier et 23 mai 1966,
10 avril 1967, 28 mars 1968, 8 juillet et 24 octobre +1969, 22 juin et
24 juillet 1970, ler juin et 27 décembre 1971, 11 décembre 1972,
3 février 1975 et 8 avril 1977, ’ .

20 I'arrété royal du 12 octobre 1964 réglant la fréquence et les
modalités des examens médicaux et fixant les conditions dexercice
de Tinspectipn médicale scolaire, modifié par les arrdtés royaux du
22 ao0t 1968, 23 octobre 1969, 11 juillet et 11 décembre 1972,
22 mars 1973, 3 juillet et 10 décernbre 1974, 31 janvier 1977 et
24 aolt 1981 et 'arrété de I'Exécutif flamand du 21 avril 1982,

, 3olarrété royal du 4 aolt 1969 relatif & l'octroi de subventions aux
équipes agréées d'inspection médicale scolaire, modifié par 'arrété
royal du 24 actobre 1669, 22 juin et 31 notit 1970, ler décembre 1871, .
11 décentbre 1972, 22 juin 1978, 7 juin-et 21 novembre 1974, 8 février
et 3 septembre 1975, 15 février et 20 décembre 1978,

4o Parréts roypl du 4 aolt 1969 allouant une subvention-traitement
au personnel paramédical des équipes agréées d'inspection médi
cale scolaire, modifié par Parréts royal du 24 octobre 1969, 9 novem-
}artelégz}, 3 juillet 1972 et Y'arrété de I'Exéeutif flamand du 3 juil-
o .

59 Particle 14 de Parrété royal du 21 wmars 1954 déterminant les
modalités de la lutte médica-sociale conire la tuberculose, oetroyant
des subventions en faveur de cette lutte et fixant les conditions de
cet ovtrol, tel que modifié ultdrieurement. !

§ 2. Les arrdtéds prévus au § ler, sont abrogés un an aprés lentide
en vigueur du présent arrété, 3 I'exclusion de I'article prévu sous 50
qui est immédiatement abrogé. .

Art, 65. Le présent arrété entre en vigueur le ler septembre 1985,

'Art. 66. Le Ministre commmunautaire de la Politique de Santé est
chargé de 'exécution du présent arcéts. e 4

»

Bruxelles, le 30 juillet 1985

Le Président,
G. GEENS

Le Ministre communautaire de I Pollitique de Santé,
R. DEWULF
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Annexe 1 & l'arrété de I'Exécutif flamand du 30 juillet 1985 concernant les obligations et les missions dans le domaine de l'inspection médi
cale seolaire, fixant les conditions d'agrément des équipes et des centres d'inspection médicale scolaire et'réglant le subventionnement
de ces équipes et de ces centres; portant les dispositions générales et spécifiques relatives a la prophylaxie de maladies contagieuses
dans les établissements scolaires souris a la loi du 21 mars 1964 sur 'inspection médicale scolaire

médecin coordinateur de I'équipe d‘inspéctioh meédicale sco-
éaire choisi par le pouvoir organisateur de I'établissement scolaire
oit: .

12 donner en toute occasion aux éléves, a leurs parents ou tuteurs,
aux autorités et au personnel scolaire des conseils pratiques dans le
but d’empécher la propagation des alfections contagieuses, tant
dans le milieu scolaire qu'en dehors de celui-ci; ,

2 donney au pouvoir organisateur de I'établissement seolaire en
temps opportun et en les commentant, les directives suivantes, dont
il surveillera 'application.

A. Dispositions générales.

1. Le chef de I'établissement scolaire doit renvoyer & ses parents,
en le faisant accompagner, tout enfant qui paralt sérieusement
indisposé. Lorsqu'un éléve a été congédié ou est absent pour cause
de maladie, le chef de l'élablissement signale sans tarder aux
parents, lorsque I'éléve est atteint d'une des maladies contagieuses
figurant dans les dispositions spécifiqgues de cet annexe, qu'ils doi-
wvent prendre immédiatement contact avec le médecin coordinateur,
Le chef de I'établissement informe en temps utile les membres du
personnel scolaire sur les dispositigns spécifiques contenues dans
I'annexe du présent arrété.

2. Le chef de Pétablissement scolaire est tenu d’alerter le médecin
coordinateur de l'équipe d'inspection scolaire dés qu'il apprend

qgu'un enfant de son école est atteint d'ane maladie contagieuse, qu'il -

soupgonne semblable maladie chez un éléve ou chez un membre du
personnel ou encore qu'il apprend lexistence d'une telle maladie
dans la maison d'un de ses éléves ou d’'un membre du personnel.

3. Sans préjudice des dispositions contenues dans Parrété royal
du ler mars 1971 relatif & la prophylaxie des maladies transmissi-
bles, le médecin de 1'équipe prend toutes les mesures individuelles
ou générales d'ordre prophylactique dans le cadre des dispositions
spécifiques contenues dans I'annexe du présent arrété. -

4. En informant les parents de la fermeture de T'école ou de la
classe, le chef de 'étavlissement seolaire, en accord avee le médecin
coordinateur de Péquipe d'inspection médicale seolaire, attirera leur
attention sur les autres occassions de contagion de la maladie et sur
les précautions a prendre.

5. L’école ou la classe ne sera rouverte guaprés un laps de temps
correspondant 4 la durée de la période d'incubation de maladie
ayent nécessité la fermeture. :

8. Lorsque la fermeture d'une école ou d'une classe est décidée, le
chef de I'établissement scolaire en avise immeédiatement le Ministre
de I'Enseignement, notamment Yadministration dont I'établisse-
ment reléve.

B. Dispositions spécifiques :

Les mesures en cas de maladies transmissibles sont exposées ci-
dessous pour chaque maladie, suivant trois aspects :

a) mesures concernant le maladie: éléve ou membre du person-
nel de Pécole; N

) Taesures concernant les éléeves et les membres du personnel en
contact 4 domicile avec le maladie; Ia durée de I'éviction, fixée sui-
vant la maladie, prend cours 4 partir de I'isolement du malade;

¢) mesures générales d'hygiépe. !

_Sauf avis contraire, ces dispositions sont applicables & tous les
niveaux d'enseignement : gardien — primaire — secondaire — supé-
rieur non universitaire. .

Les cas non prévus seront soumis au médecin inspecteur de I'lnis-
pection médicale scolaire (I.M.S.).

1. Maladies & déclarer sans délaj au médecin fonctionnaire visé &
Particle 10 de la loi du 21 mars 1964,

11, DIPHTERIE ‘ .

a) Eviction du 21 jours au moins et jusqu’a deux recherches baoté-
riologiques négatives 4 sept jours d'intérvalle.

b) Eviction qui prend fin aprés deux recherches bactériologiques
négatives & sept jours d'intervalle.

¢} Dépistage des porteurs de germes chez les enfants et les per-
sonnes ayant été en contact avec le malade, aprés avis du médecin
inspecteur de FI1.M.S. Eviction des potteurs.

Vaccination recommandée.

- 1.2. FIEVRES TYPHQIDES, DYSENTERIE BACILLAIRE

a) Eviction qui prendra fin aprés deux coprocultures négatives ou
moins, effectuées & sept jours d'intervalle, Les protocoles seront
joints au certificat de guérison.
~ b) Eviction comme pour le malade.

c) Hygiéne des mains et des installations sanitaires.

Dépistage des porteurs de germes chez les enfants et le personnel
des cuisines, aprés avis du médecin inspecteur de 'LLM.5S.

Eviction temporaire ou mutation éventuelle des porteurs de
germes de fidvre typhoide appelés & manipuler les denrées alimen=
faires. .

1.3. HEPATITE A

a) Eviction de qualorze jours & partir du début clinique de la
maladie.

b) Administration recommandée d’immunoglobulines humsines
normales.

¢} Hygiene des mains et des installations sanitaires.

Surveillance de contacts.

Administration d'immuhnoglobulines humaines normales recom-
mandée spécialement en internat. .

B

. 1.4, MENINGOCOQUES — MENINGITE ET SEPSIS

a) Eviction jusqu'a guérisen.,

b) Chimioprophylaxie immédiate recommandée.
- ¢) Recommandation aux parents, éventuellement aux directions
des internats, de consulter un médecin en vue d'une chxmioprqphy-
laxie immédiate aux personnes en contact avec le malade et qui pré-
sentent des risques importants d'infection secondaire, notamment
les éléves des internats, des écoles maternelles ou des classes oi
plusieurs cas d'infections de méningecoques se sont déclarés.

Vaceinations & envisager dans les internats lorsque le souche des
méningocoques appartient & un groupe sero contre lequel il existe
un vaccin,

1.5. POLIOMYELITE
Se metirée immédiatement en rapport avec l'inspection médicale.

1.6. INFECTIONS DES STREPTOCOQUES BETA-HEMOLYTI-
QUES DU GROUPE A, NOTAMMENT LA SCARLATINE :

a) Eviction jusqu’a guérison, appouvée par une attestation d'un
médecin, . : ,

b) Chémoprophylaxie des personnes a risque intensifié.

Sont considérés comme des circonstances & haut risque;

1. contict étroit avee le malade en milieu familial; k
| 2. évolution clairement épidémique de la maladie en milieu sco-
aire;

3. ante’cédeqts de rhumatisme aigu chez un membre de la famille;

4. affection intercurrente chez une personne en contact avec le
malade; ] :

5. certitude que la souche de streptocogues hémolytiques est d’un
serotype Néphritogéne, .

¢) Lorsque plusieurs cas se déclarent dans une méme classe, le
médecin coordinateur de équipe dinspection scolaire incitera les
parents & consulter leur médecin de famille en vue d'un traitement
chémoprophylactique spécifique en cas de risque plus aigu,

1.7. TUBERCULOSE PULMONAIRE CONTAGIEUSE

a) Eviction jusqu’a disparition des signes évolutifs et recherche
négative du.B.Ku Yy compris par culture) dahs les expectorations et
le suc gastrique.

b) Pas d’éviction,

Surveillance réguliére.

Vacceination recommandée.
; nfa) Dépistage systématique
H 3

1

répété & raide d'un test & la tubercu
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IL. Maladies & déclarer au médecin fonctionnaire visé 4 article 10
de ia loi du 21 mars 1964, lorsque leur extension prend un caractére
épidémigue :

2.1. COQUELUCHE

2.1. COQULUCHI .

a) Eviction de 28 jours & partir de V'apparition des quintes.

b) Néant.

¢} Contrdle de la situation de vaccination des éléves de T'école.

Se_mettre en rapport avec inspection médicale.

2.2. GALE

2) Eviction jusqu'a guérison.
b) Néant,

¢} Surveillance des éléves.

2.3. OREILLONS

a) Bviction jusqu'a guérison.

b) Néant.

¢} Contréle de la situation de vaccination des éléves de I'école.
Vaccination recommandée. )

24. ROUGEOLE
a) Evietion jusqu'a guérison.
©  b) Néant. '
¢} Contréle-de la situation de vaccination des éléves de I'école.
Vaccination recommandée.

2.5. SALMONELLES, SAUF FIEVRE TYPHOIDE
a) Eviction jusqu'a guérison.

, b} Néant. ) . -
¢} Dépistage éventuel des foyers (cuisines ete...).

2.6. RUBEOLE

a} Eviction de 7 jours & partir du début de Péruption.
b) Néant,

Vu pour étre annexé 4 I'arrété de 'Exécutif flamand du 30 juillet 1985.

¢) Preuve de vaccination ou preuve dimmunité existante obliga-
toire lors du recrutement a l'école de tous les membres de personnel
féminin n’ayant pas atteint 'age de 45 ans.

2.7. IMPETIGO

a} Eviction jusqu'a guérison.
b} Néant. Yy
c) Néant.

2.8."TEIGNES DU CUIR CHEVELU

a) Eviction jusqu'a guérison.

b) Néant.

¢} Surveillance attentive, dépistage des cas.

2.9. TEIGNES DE LA PEAU GLABRE
(sox)]t visés ; I'herpes circiné, roue Ste. Cathérine et le Xérion de
Celse); .
(ne sont pas visés : I'athlete's foot, l'eczéma mycotique et lonyxis).
a) Eviction jusqu'd guérison a4 moins que le sujet n'apporte la
preuve qu'il est réguliérerment traits. . ’ .
b) Néant. .
¢} Néant.

2.10. PEDICULOSE

a) Eviction jusqu'a preuve de traiterent adéquat.
b} Néant,

¢) Dépistage des cas.

2.11. VARICELLE

a) Eviction jusqu'a guérison.
b) Néant, .

¢} Néant.

Le Président,
G. GEENS

Le Ministre communautaire de la Politique de Sants,
R. DE WULF ‘

Annexe 2 a I'Exéeutif flamand du 30 juillet 1985 concernant les obligdtions et les missions dans le domaine de Vinspection médicale scolaire,
fixant les conditions d’agrément des équipes et des centres d'inspection médicale scolaire et réglantle subventionnement de ceséquipes
et de ces centres, fixant les conditions et le modalités d'agrément des équipes et des cénires d'inspection médicale scolaire

Conditions- techniques d'aménasgement et Héquipement des
locaux ott est installé un centre d'inspection médicale scolaire.

I. Conditions d’hygiéne générale ;

§ ler, Tout batiment ol est installé un centre d’inspection médi-
cale scolaire doit étre construit en matériaux durs, incombustibles
et mauvais conducteurs du son et de la chaleur. 11 doit disposer
d'une alimentation suffisante et permanente en eau potahle et d'un
systéme d’évacuation des eaux usées. :

§ 2. Tous les locaux et installations d'un centre d'inspection médi~
cale scolaire doivent répondre aux exigences de 'hygiéne générale,
de la discrétion des examens, du confort et de la sécurité des per-
sonnes, notamiment en ce qui concerne : I'éclairage naturel et artifi+
ciel; laération; lisolement visuel et acoustique; les surfaces et revé«
tements des sols, des parois et du mobilier; la protection contre les
risques d'incendie, .

Tous ces locaux doivent étre équipés d’un systeme de chauffage
réglable, prévu pour assurer, en tout temps, des températures inté-
rieures de + 220 centigrades dans les locaux ou gnt aceés les consul-
tants déshabillés, et de + 18¢ centigrades dans les m‘ltx;os iocaux,

11, Dispositions architecturales e} exigences d'équipement:

§ ler. Les locaux utilisés par un  centre d'inspection médicale sco-
laire ne peuvent pas avoir d'autre affectation gue Pexercice de la
médecine préventive et doivent éire isolds des locaux ol s'exercent
des activités médicales, curatives ou d'expertise.

11

Hs doivent &ire réunis en un mé&me bitiment et étre agencés de
fagon 4 constituer un ou plusienrs eircuity d’examen; chague cireuit
d'éxamen est formé d'un ensemble de locaux communiquant eutre
eux et dispdsés de manitre telle que les. consultants puissent les par-
co;lrir dans un ordre déterminé par les nécesités de l'examen médi-
cal, ‘ . '

§ 2. Lorsque l'activité annuelle d un cireuit dérlmsse régalidrement
5000 examens d'inspection médicale scolaire, il y a lieu de dédon-
bler e tircuit, .

§ 3. Les divers locaux constituant chague circuit d'examen doivent
étre disposés de la maniére la plus favorable de I mani®re la phus

avorable au fonctionnement des consuliations.

Si le. centre d'inspection médicale scolaire comprend plusicurs
cireuits d'examen, tes derniers xne peuvent avoir en cormun
d'autres locaux que ceux pour lesquels cette autorisation st prévae
au § 4 cl-aprés; de plus, les divers cireuits dexamen doivent étre
reliés entre eux de facon A constituerun ensemble architectural uni-
que permettant des communicalions intdrieures aisées et we utili-
sation rationelles des Tocaux commsuns. ‘

§ 4. Chaque citcuit dexaren doit, sarus préjodice de Pobservation
des dispositions de Parrété royal du 28 fdvrier 1963 portant régle-
ment général de la proteciion de la population et des travaiMeurs
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contre le danger des radiations ionisantes, au moins comprendre
des locaux suivants, couvrant au minimum les superficies indiquées,
et &tre muni de I'équipement et de I'outillage médical déterminés ci-
dessous
a) une antichambre-vestiaire de 10 m’, placée & Pentrée du circuit;
b) une salle d'attente de 25 m’, réservée aux consultants et pour-
vue de sieges, de tables et d'un iableau noir mural;
¢) unlocal de 20 m?, destiné au secrétariat medical et administra-
tif et au service social, et pourvu de mobilier et de matériel de
bureau.
Ce local peut &tre commun & plusieurs circuits d'examen, 2 la
condition de couvrir une superficie minimum de 30 m%
d) un local de biométrie de 18 m?, avec le mobilier, 'aménagernent
et les produits nécessaires:
1o aux mensurations corporelles générales et aux évaluations
fonctionnelles spéciales;
20 aux prélévements et aux analyses courantgs des liquides orga-
- niques;
3¢ & la pratique des épreuves de sensibilité cutanée & la tubercu-
line;
40 & la stérilisation correcte des instruments médicaux.
| ) un cabinet d’'examen médical de 15 m®, pourvu du mobilier et
de I'équipement nécessaires:
10 & l'examen clinique général;
% & exploration de l'appareil oculaire, des conduits auditifs, des
cavités nasales et buccale, du pharynx et du larynx;
30 a la lecture des clichés radiographiques et radiophotographi-
ques. .
) un local de 15 m? réservé aux examens radiophotographiques
du thorax avee, en annexe, une chambre noire de 5 m’, accessible
par un sas obscur; ces locaux peuvent étre communs & plusieurs cir-
cuits Qexamens; leur existence n’est requise que sile centre d'ins-
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pection médicale scolaire ne fait pas appel 4 un service itinérant de
dépistage pour I'examen radiologique de $es consultants; dans ces
locaux doivent étre installés :

10 un appareil de radiophotographie, équipé d'une caméra a miroir
pour pellicules photographiques d'un format minimum de
7 em x 7 cm, permettant l'eploration radiologique correcte des
organes thoraciques et assurant, aux consultants comme au person-
nel, une protection efficace contre les risques d'électrocution et
dirradiation excessive;

2¢ Yéquipement el les réactifs nécessaires au développement cor-
rect des pellicules photographiques ayant servi aux examens radio-
logiques;

£) quatre cabines de déshabillage contigués, occupant chacun
une superficie utile de 1,30 m*%

4) un local d'isolement de 5 m? réservé aux consultants trouvés
suspécts d'affections contagieuses ou présentant un malaise au
cours des consultations; ce local peut étre mis a la dispositions com-
mune de plusieurs circuits d'examen;

i) un ou plusieurs cowloirs, d'une largeur mimimum de 1,10 m,
assurant le passage des consultanis des cabines de déshabillage
vers les locaux d'examen et vice-versa;

J) des locaux sanitaires, destinés, les uns aux consultants, les
autres au personnel. Ils peuvent étre mis & 14 disposition commune
de ph'xszeurs circuits, Ils doivent étre facilement accessibles et pour-
vus d'un nombre suffisant d'installations d’aisance et de toilette,

A

En outre, les installations nécessaires a la toilette des mains, au
nettoyage des instruments et a la vidange du matériel de préldve-
ment et d'analyse, doivent étre placées dans le local de biométrie et
le cabinet d'examen médical. ’

Vu pour étre annexé a Parrété de I'Exécutif flamand du 30 juillet 1985,

Le Président,

G. GEENS

Le Ministre communautaire de la Politique de Santé,

R. DEWULF

Annexe 3 a Parrété de 'Exéeutif flamand du 30 juillet 1985 concernant les obligations et les missions dans le domaine de l‘inspectieﬁ médi-

cale scolaire, fixant les conditions d'agrément des équipes et des

centres d'inspection médicale scolaire et réglant le subventionnement

d_e ces équipes et de centres, portant des dispositions complémentaires sur emploi du temps des différents membres de 'équipe

A. Personnel employé a temps plein

a) Les médecins, le personnel infirmier et les membres du per-
sonnel clrargés de missions sociales : le nombre d’examens périodi-
ques cliniques généraux, tant sélectifs qu'obligatoires ne peut excé-
der 8 heures, soit un total de 36 personnes a examiner par journée
de travail. Pour le personnel employé & temps plein, le temps de tra-
vail sera réparti au prorata d'un total de : 120 jours & consacrer & des
examens cliniques, y compris, les préparations et 1és activités rela-
tives & ces examens qui auront lieu aux heures d'absence des éleves.
65 jours de travail 4 consacrer aux activités destinées aux &léves,
sauf celles prévues par larticle 8, § ler du présent arrété. 30 jours de
travail 4 consacrer & des activités éducatives en faveur de la collecti-
vité, ’

— Le temps de travail restant doit &tre consacré 4 des autres acti-
vités utiles dans le cadre de la loi sur Yinspection médicale scolaire.

b) Le médecin coordinateur consacre le temps libéré, suite 4 la
diminution prévue a I'article 47, § 2, 4 des taches spécifigues de coor- .
dination.

¢} Les membres du personnel chargés de tAches administratives
doivent consacrer le temps de travail en priorité & I'exécution de
toutes les charges administratives nécessaires. Le temps de travail
restant sera consacré a des activités de soutien sous la forme d'aide
complémentaire aux médecins, infirmiers et aides sociqux. )

B, Le personnel employé & temps partiel.

Pour les membres du personnel employés a temps partie],
I'horaire visé sous A, est adapté en fonction de leur temps d'emploi.

Vu pour étre annexé 4 larrété de I'Exéeutif flamand du 30 juillet 1985,

" Le Président,
G. GEENS

Le Ministre communautsire de la Politique de Santé,
R. DE WULF K



