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1.3 Hygiëne en ziekteverwekkers  
Een goede hygiëne voorkomt de verspreiding van micro-organismen en virussen. Voorbeelden van 
micro-organismen zijn bacteriën en schimmels. Micro-organismen en virussen zijn onzichtbaar voor 
het blote oog en komen overal voor: op de huid, in lichaamsvloeistoffen zoals bloed en urine, op 
meubelen en gebruiksvoorwerpen, in de lucht, in water, op en in voedsel. De meeste zijn onschuldig of 
zelfs nuttig voor de mens, maar sommige kunnen ziekten veroorzaken.  
Door contact tussen mensen kunnen deze ziekteverwekkers zich van de ene mens naar de andere 
verspreiden. Als ze zich vervolgens in het lichaam vermenigvuldigen, kan iemand ziek worden. Zulke 
ziektes noemen we infectieziekten.  
Of een besmetting uitgroeit tot een infectie, heeft met verschillende dingen te maken:  
• de hoeveelheid ziekteverwekker waarmee iemand besmet is;  
• hoe gemakkelijk de ziekteverwekker mensen ziek maakt; 
 
2.1 Persoonlijke hygiëne van medewerkers  
Medewerkers en cliënten hebben veel contact met elkaar. Hierbij kunnen ziekteverwekkers zich 
gemakkelijk verspreiden via de handen, kleding en gedeelde materialen. Een goede persoonlijke 
hygiëne verkleint het infectierisico. Hieronder vindt u de eisen aan de persoonlijke hygiëne van 
medewerkers; de eisen voor cliënten vindt u in hoofdstuk 3. Met ‘medewerkers’ wordt zowel medisch, 
verplegend en verzorgend personeel als paramedici (pedicure, fysiotherapeuten et cetera) en kappers 
bedoeld.  
• Zorg dat uw medewerkers goed weten hoe infectieziekten worden overgebracht én wat ze hier tegen 
kunnen doen.  
 
2.1.1 Persoonlijke verzorging  
Ziekteverwekkers kunnen gemakkelijk overgebracht worden via de handen. Daarom moeten de 
handen goed schoon te maken zijn. Dit kan alleen wanneer medewerkers geen hand- en polssieraden 
of braces dragen en korte nagels zonder nagellak, gelnagels of kunstnagels hebben. Hand- en 
polssieraden, lange nagels, kunstnagels en nagellak belemmeren een goede handhygiëne. Daarnaast 
kunnen ziekteverwekkers zich verspreiden via sieraden en haren. Geef uw medewerkers de volgende 
instructies om het verspreiden van ziekteverwekkers te voorkomen:  
• Draag geen hand- en polssieraden of accessoires, zoals (trouw)ringen, horloges, armbanden en 
braces.  
• Knip nagels kort en draag geen nagellak of kunstnagels.  
• Dek open wondjes aan de handen af met een waterafstotende pleister.  
• Draag uw haren kort, opgestoken of in een schone, strakke hoofddoek. Zorg dat het haar/de 
hoofddoek niet in contact kan komen met de cliënt.  
• Voorkom dat piercings, oorbellen of kettingen in contact kunnen komen met cliënten. Ook via 
piercings, oorbellen en kettingen kunnen ziekteverwekkers worden overgedragen. Bovendien kunnen 
piercings de huid van cliënten beschadigen.  
• Verwijder piercing of oorbel van de ontstoken plek. Dek een ontstoken insteekplaats van een 
oorbel/piercing af met een niet-vochtdoorlatende pleister.  
• Houd uw baard kort.  
 
Ziekteverwekkers kunnen zich ook verspreiden in de lucht, bijvoorbeeld bij hoesten. Een medewerker 
hoeft zich niet ziek te voelen door de ziekteverwekkers, maar deze ziekteverwekkers kunnen de 
cliënten met een verminderde weerstand wel ziek maken. Geef medewerkers de volgende instructies:  
• Hoest/nies met een afgewend gezicht, gebruik een papieren zakdoek/tissue voor de mond. Bij gebrek 
aan een papieren zakdoek/tissue gebruik de elleboogplooi.  
• Deponeer de papieren zakdoek direct na gebruik en pas direct handhygiëne toe. 



 
 
2.1.2 Handhygiëne  
Zie ook paragraaf 8.2.  
Een van de meest voorkomende manieren waarop ziekteverwekkers worden verspreid, is via de 
handen. De handen krijgt u schoon door ze te wassen met water en zeep. Zijn de handen niet zichtbaar 
vuil dan kunt u ze inwrijven met een(door het CTGB toegelaten) handdesinfectans.  
• Zijn uw handen niet zichtbaar vuil? Dan mag u kiezen óf u uw handen wast óf desinfecteert. Pas deze 
manieren niet direct na elkaar toe. Voor goede handhygiëne is het voldoende als u alleen wast óf 
desinfecteert. Door het beide te doen, zal uw huid meer uitdrogen en sneller beschadigen.  
• Zijn uw handen zichtbaar vuil? Was uw handen met water en vloeibare zeep. Gebruik dan geen 
handdesinfectans; door zichtbaar vuil vermindert de werking.  
• Was of desinfecteer uw handen volgens de stappen in Werkwijze handenwassen en desinfecteren in 
paragraaf 8.2.  
• Maak uw handen op de volgende momenten schoon bij het uitvoeren van handelingen bij cliënten: 
- voor contact met de cliënt (dit geldt niet voor sociaal contact als het geven van een hand);  
- voor schone of steriele handelingen, zoals een wondverzorging, ogen druppelen of het toedienen van 
eten;  
- na onverwachts contact met lichaamsvloeistoffen zoals urine, ontlasting, speeksel, braaksel, 
wondvocht, sperma of bloed;  
- na contact met de cliënt;  
- na het aanraken van de directe omgeving van de cliënt. Dit is de omgeving waar de cliënt direct 
contact mee heeft. Bijvoorbeeld wanneer de cliënt in bed ligt: het bed en nachtkastje.  
• Pas altijd handhygiëne toe:  
- voor en na direct contact met cliënten;  
- direct als ze zichtbaar vuil zijn;  
- na een toiletbezoek;  
- voor en na het bereiden, serveren of toedienen van eten;  
- na niezen of het snuiten van de neus. Dit is ook belangrijk als u een zakdoek hebt gebruikt. 
Ziekteverwekkers kunnen namelijk via de zakdoek op uw handen komen.  
- na het uittrekken van handschoenen/schort en andere persoonlijke beschermingsmiddelen;  
- na schoonmaakwerkzaamheden;  
- na contact met huisdieren of hun uitwerpselen.  
• Gebruik alleen handdesinfecterende middelen die voldoen aan NEN-EN 1500 en die zijn toegelaten 
door het CTGB.  
 
Na het wassen of desinfecteren kunnen uw handen droog aanvoelen. U kunt dan een handcrème 
gebruiken.  
• Gebruikt u handcrème? Gebruik dan alleen crème uit een persoonsgebonden tube. Crème in tubes 
raakt minder snel besmet met ziekteverwekkers dan crème uit een pot.  
 
2.1.3 (Werk)kleding  
Met “(werk)kleding” wordt kleding bedoeld die tijdens de werkzaamheden wordt gedragen. Of 
medewerkers tijdens hun werkzaamheden dienstkleding of privékleding dragen, is afhankelijk van het 
beleid van uw instelling.  
Geef medewerkers de volgende instructies:  
• Trek dagelijks schone (werk)kleding aan. Trek ook direct schone (werk)kleding aan als de 
(werk)kleding zichtbaar vervuild is.  
• Was (werk)kleding op een minimale temperatuur van 40°C tot 60°C en droog de (werk)kleding in 
een droogtrommel (minimale stand kast droog) en/of strijk de (werk)kleding 
(warm=wol/polyester/zijde) of was werkkleding op 60°C.  
• Zorg ervoor dat tijdens het verlenen van zorg aan cliënten de onderarmen tot aan de elleboog vrij zijn 
van (werk)kleding. Draag korte mouwen of rol de mouwen op.  
• Draag geen accessoires zoals shawls, heuptasjes, vesten of andere loshangende kleding over uw 
(werk)kleding. Loshangende kleding en accessoires kunnen in aanraking komen met cliënten, en zo 
kruisbesmetting van micro-organismen veroorzaken.  
• Draag dienstjasjes gesloten.  
• Draag gladde (werk)kleding die niet pluist.  
• Trek schone (werk)kleding voor het begin van uw dienst aan.  
 



TIP: Dienstkleding kan op hoge temperaturen worden gewassen. Bij temperaturen van 60 °C of 
hoger worden ziekteverwekkers snel gedood.  
TIP: Zorg dat er een reservesetje (privé- of dienst)kleding aanwezig is.  
TIP: Draag werkschoenen die goed te reinigen zijn.  
TIP: Zorg voor afgesloten werkschoenen ter bescherming.  
Er zijn geen aanbevelingen voor werkschoenen op basis van onderzoek. Afspraken over werkschoenen 
zijn afhankelijk van het beleid van uw instelling.  
 
2.2 Persoonlijke beschermingsmiddelen   
Om te voorkomen dat medewerkers besmet raken met ziekteverwekkers, moeten zij in sommige 
gevallen persoonlijke beschermingsmiddelen dragen: handschoenen, schorten, mondneusmaskers 
(eventueel voorzien van een spatscherm) en een beschermende bril.  
Zorg ervoor dat de persoonlijke beschermingsmiddelen in de originele verpakking in de directe 
omgeving van medische zorghandelingen en/of onderzoek aanwezig zijn. 
In deze paragraaf beschrijven we wanneer deze middelen gedragen moeten worden, en welke eisen er 
aan de middelen worden gesteld. Zo moeten handschoenen van latex of nitril zijn, en aan een aantal 
NEN normen voldoen. Het type schort dat gedragen moet worden is afhankelijk van de situatie; soms 
is er een schort nodig dat alleen de romp en bovenbenen bedekt (een halterschort), in andere gevallen 
is een schort met lange mouwen verplicht. Het type mondneusmasker dat gedragen moet worden, 
hangt af van het type micro-organisme en de manier waarop de ziekteverwekker zich verspreid 
(bijvoorbeeld in druppels of los zwevend door de lucht).  
 
 
2.2.1 Handschoenen  
• Draag handschoenen wanneer uw handen in aanraking kunnen komen met lichaamsvloeistoffen. Dit 
is bijvoorbeeld bij:  
- het helpen van cliënten op het toilet;  
- het sorteren van de vuile was;  
- het schoonmaken of desinfecteren van voorwerpen of oppervlakken waar lichaamsvloeistoffen op 
zitten;  
- het verlenen van medische zorg. 
Gebruik in bovenstaande gevallen alleen handschoenen die direct uit een verpakking komen waarop 
een CE-markering staat en gebruik ze eenmalig en cliëntgebonden.  
• Gebruik alleen handschoenen die:  
- poedervrij zijn en bij voorkeur gemaakt zijn van hypoallergeen materiaal;  
- voldoen aan de NEN normen EN 420 + A1, EN 455-1, 2, 3, 4 en EN 374-1, 2. Deze normen moeten op 
de verpakking zichtbaar zijn;  
- uit een verpakking komen waarop de naam en het adres van de producent staat. Als dit geen adres 
binnen de EU is, moet ook de naam en het adres van de EU-vertegenwoordiger vermeld zijn. 
• Raak zo min mogelijk contactpunten (zoals deurknoppen, telefoons en andere apparaten en 
materialen) aan wanneer u handschoenen draagt. Dit om besmetting van de handschoenen en/of de 
omgeving te voorkomen.  
• Neem geen handschoenen mee in uw (broek)zak. De handschoenen worden dan vies of ze kunnen 
beschadigd worden. Zorg ervoor dat de handschoenen op strategische plaatsen beschikbaar zijn.  
• Gebruik handschoenen eenmalig en verwissel ze per cliënt.  
• Verwissel de handschoenen na het uitvoeren van een vuile handeling voorafgaand aan het uitvoeren 
van een schone handeling.  
• Vervang de handschoenen direct als ze kapot zijn.  
• Trek de handschoenen na gebruik direct uit en gooi ze weg.  
• Pas direct na het uittrekken van de handschoenen handhygiëne toe. 
TIP: Indien u een latexallergie type I heeft of als u vermoedt dat u allergisch bent, gebruik dan nitril. 
Raadpleeg bij twijfel uw arts. 
 
5.7 Medische behandelruimte  
In de medische behandelruimte (zoals een artsenkamer of onderzoekskamer) wordt medische zorg 
verleend aan cliënten. Zorg dat er een aparte behandelruimte beschikbaar is waar medische 
zorgverleners veilig en hygiënisch kunnen werken:  
• Maak wanden en vloeren van een glad, niet-absorberend materiaal dat goed schoon te maken is.  
• Zorg voor een behandeltafel of stoel. Ook deze moet van niet-absorberend materiaal zijn gemaakt dat 
goed schoon te maken is. Zorg ook voor een papierrol zodat iedere cliënt op schoon papier zit of ligt, of 
gebruik per cliënt een schone handdoek.  



• Zorg voor een handenwasgelegenheid met:  
- een wastafel met stromend water, bij voorkeur een no-touch kraan;  
- een zeepdispenser en een houder met papieren wegwerpdoekjes;  
- een dispenser voor een handdesinfecterend middel.  
• Plaats een pedaalemmer met plastic zak in de ruimte.  
• Plaats een naaldcontainer met een UN-keurmerk in de ruimte.  
 
8.2 Instructie handhygiëne  
Bacteriën en virussen zijn overal, op deurknoppen, tafels, telefoons en andere voorwerpen, apparaten 
en materialen. Sommigen kunnen ziekteverwekkend zijn. Een van de meest voorkomende manier 
waarop ziekteverwekkers worden verspreid, is via de handen.  
Door regelmatig handhygiëne toe te passen wordt de kans dat u of iemand uit uw omgeving ziek wordt 
klein.  
Pas voor een goede handhygiëne onderstaande regels toe:  
• Zijn uw handen zichtbaar vuil? Was uw handen met water en vloeibare zeep. Gebruik dan geen 
handdesinfectans. Door zichtbaar vuil vermindert de werking.  
• Zijn uw handen niet zichtbaar vuil? Dan mag u kiezen óf u uw handen wast óf desinfecteert. Pas de 
manieren niet allebei toe; de huid droogt dan te veel uit en beschadigt sneller. De handen worden 
voldoende schoon als u alleen wast óf desinfecteert.  
 
8.2.1 Werkwijze handen wassen  
Was uw handen zo:  
• Maak uw handen nat.  
• Breng vloeibare zeep uit een dispenser aan op uw handen.  
• Wrijf de zeep minimaal 10 seconden goed uit. Wrijf ook uw duimen, vingertoppen, polsen en de huid 
tussen uw vingers in.  
• Spoel de zeep af.  
• Droog uw handen en polsen met een wegwerpdoekje.  
• Heeft u geen no-touch kraan? Sluit dan de kraan met uw elleboog of het wegwerpdoekje.  
• Gooi het doekje weg.  
 
8.2.2 Werkwijze handen desinfecteren  
Desinfecteer uw handen zo:  
• Zorg dat uw handen droog zijn. Vocht verdunt handdesinfectans, waardoor dit middel onvoldoende 
werkt.  
• Neem zoveel handdesinfectans dat het kuiltje van uw hand is gevuld.  
• Wrijf uw handen hier helemaal mee in. Neem ook uw duimen, vingertoppen, polsen en de huid 
tussen uw vingers mee.  
• Blijf het middel uitwrijven tot alles is opgedroogd. Pas dan zijn ziekteverwekkers gedood. 
 


