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Protocol zieke kinderen 
 

1. Inleiding 
Bij Kinderopvang De Lytse Haskes vinden wij het belangrijk dat kinderen zich kunnen 
ontwikkelen in een veilige, gezonde en vertrouwde omgeving. Het welzijn van de kinderen en 
de gezondheid van onze medewerkers staan hierbij centraal. 
Als kleinschalige kinderopvang vinden wij het belangrijk dat onze kinderen en medewerkers 
gezond blijven. Daarom hanteren wij bepaalde regels zodat de medewerkers hun werk op 
een fijne en verantwoordelijke manier kunnen blijven uitvoeren. Omdat wij een klein team 
hebben, zijn extra afhankelijk van elkaars inzet. We willen daarom er samen voor zorgen dat 
we ziekte zoveel mogelijk voorkomen en  dat we de opvang open kunnen houden zonder dat 
we groepen noodgedwongen moeten sluiten. 
Dit protocol beschrijft hoe medewerkers handelen wanneer een kind ziek wordt of 
ziekteverschijnselen vertoont tijdens de opvang. Hierbij staan het welzijn van het kind, de 
hygiëne en het voorkomen van verdere verspreiding van infectieziekten centraal. 

2. Algemene uitgangspunten 
Een kind met een infectieziekte hoeft niet altijd van de opvang geweerd te worden. 
Medewerkers beoordelen per situatie of het verantwoord is dat een kind op de opvang blijft. 
Bij deze beoordeling letten zij onder andere op: 

• de algemene gezondheidstoestand en het gedrag van het kind; 

• de mogelijkheid om deel te nemen aan het normale dagritme; 

• de behoefte aan extra verzorging of individuele aandacht; 

• de aard van de klachten en het mogelijke besmettingsgevaar; 

• de gezondheid en veiligheid van de andere kinderen en medewerkers. 

Wanneer een kind tijdens de opvang ziek wordt, beoordelen de medewerkers de situatie. 
Indien nodig nemen zij contact op met de ouders/verzorgers en verzoeken zij hen het kind op 
te halen. 

3. Wanneer nemen wij contact op met ouders/verzorgers? 

3.1 Braken of spugen 
Wanneer een kind tijdens de opvang braakt of moet spugen, nemen wij telefonisch contact 
op met de ouders/verzorgers met het verzoek het kind op te halen. 
Braken kan wijzen op een besmettelijke maag-darminfectie. Om mogelijke verspreiding 
binnen de opvang te beperken en het welzijn van het kind te waarborgen. 
De medewerker: 
1. Zorgt voor een rustige en veilige plek voor het kind. 

2. Beperkt waar mogelijk het contact met andere kinderen. 

3. Reinigt de betreffende plek en materialen zorgvuldig en desinfecteert deze indien 

nodig, volgens de geldende hygiënerichtlijnen. 

4. Wast de eigen handen zorgvuldig en helpt het kind, indien mogelijk, de handen te 

wassen. 

5. Neemt telefonisch contact op met de ouders/verzorgers. 

6. Spreekt af dat het kind zo spoedig mogelijk wordt opgehaald. 
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3.2 Diarree 
Bij diarree letten medewerkers op de frequentie van de ontlasting en de algemene toestand 
van het kind. Onder diarree verstaan wij in dit protocol waterdunne ontlasting. 
Wanneer een kind op één dag drie keer diarree heeft gehad, nemen wij telefonisch contact 
op met de ouders/verzorgers met het verzoek het kind op te halen. 
Deze afspraak is bedoeld om: 

• mogelijke verspreiding van een besmettelijke ziekte te beperken; 

• de hygiëne binnen de groep te waarborgen; 

• het welzijn van het kind voorop te stellen. 

Bij diarree nemen medewerkers extra hygiënemaatregelen. Zij reinigen het 
verschoonoppervlak zorgvuldig en wassen hun handen na het verschonen. Ook worden 
materialen en oppervlakken die met de ontlasting in aanraking zijn gekomen zorgvuldig 
gereinigd. 
Wanneer het kind naast diarree andere ziekteverschijnselen vertoont, zoals koorts, braken, 
opvallende sufheid of een duidelijk verminderde algemene toestand, kunnen medewerkers 
eerder contact opnemen met de ouders/verzorgers. 

3.3 Krentenbaard 
Wanneer een kind krentenbaard (impetigo) heeft, geldt binnen Kinderopvang De Lytse 
Haskes de volgende afspraak: 

Een kind met krentenbaard wordt alleen toegelaten wanneer de behandeling met 
een door een arts voorgeschreven zalf is gestart. 

Ouders/verzorgers informeren de opvang wanneer bij hun kind krentenbaard is vastgesteld 
of wanneer zij dit vermoeden. Zij volgen het behandeladvies van de behandelend arts op. 
Medewerkers besteden extra aandacht aan handhygiëne en het reinigen van materialen en 
oppervlakken. Wondjes worden, indien mogelijk en passend bij het behandeladvies, 
afgedekt. 
Wanneer dit nodig is om de opvang verantwoord te kunnen organiseren, kan de opvang 
aanvullende informatie over de behandeling opvragen. 

3.4 Andere ziekteverschijnselen 
Bij andere ziekteverschijnselen, zoals koorts, hoesten, verkoudheid, huiduitslag of opvallend 
afwijkend gedrag, beoordelen medewerkers per situatie of het kind op de opvang kan blijven. 
Wij kunnen ouders/verzorgers verzoeken hun kind op te halen wanneer: 

• het kind onvoldoende kan deelnemen aan het normale dagritme; 

• het kind zichtbaar ziek, erg hangerig of opvallend suf is; 

• het kind zoveel extra verzorging of individuele aandacht nodig heeft dat deze binnen de 

groep niet verantwoord kan worden geboden; 

• de klachten een risico vormen voor de gezondheid van andere kinderen of medewerkers; 

• de medewerker van oordeel is dat verdere opvang op dat moment niet verantwoord is. 

De algemene toestand van het kind is hierbij belangrijker dan alleen de 
lichaamstemperatuur. Een kind hoeft dus niet per se koorts te hebben om toch te ziek te zijn 
om op de opvang te blijven. 
Voor aanvullende informatie over ziektebeelden en infectieziekten verwijzen wij naar de 
informatie van het RIVM: 
https://kiddi.rivm.nl/ 
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4. Hygiënemaatregelen 
Wanneer een kind ziek is of ziekteverschijnselen vertoont, nemen medewerkers passende 
hygiënemaatregelen om verdere verspreiding van ziekteverwekkers te beperken. 
Dit houdt onder andere in dat medewerkers: 

• hun handen zorgvuldig wassen na contact met lichaamsvocht en na het verschonen; 

• kinderen stimuleren om regelmatig hun handen te wassen; 

• verschoonoppervlakken na gebruik zorgvuldig reinigen; 

• speelgoed en materialen reinigen wanneer deze zichtbaar vervuild zijn of mogelijk 

besmet zijn geraakt; 

• oppervlakken die in contact zijn gekomen met braaksel, ontlasting of ander 

lichaamsvocht zorgvuldig reinigen en indien nodig desinfecteren; 

• zo nodig beschermende middelen gebruiken bij het opruimen van lichaamsvocht; 

• zorgen voor voldoende ventilatie van de groepsruimten. 

Bij een vermoeden van een besmettelijke ziekte volgen medewerkers de geldende richtlijnen 
voor infectiepreventie. 

5. Informeren van ouders/verzorgers 
Wanneer een kind tijdens de opvang ziek wordt en moet worden opgehaald, worden de 
ouders/verzorgers zo snel mogelijk telefonisch geïnformeerd. 
De medewerker geeft hierbij aan: 

• welke klachten het kind vertoont; 

• wanneer de klachten zijn ontstaan of opgemerkt; 

• welke maatregelen zijn genomen; 

• waarom het noodzakelijk is dat het kind wordt opgehaald; 

• welke afspraken gelden voor terugkeer naar de opvang. 

Wanneer er sprake is van meerdere ziektegevallen binnen een groep, kan de opvang 
ouders/verzorgers informeren over een mogelijke besmetting. Hierbij wordt de privacy van de 
betrokken kinderen en gezinnen gewaarborgd. 
Bij een vermoeden van een uitbraak overlegt de opvang met de GGD. De GGD kan 
adviseren welke maatregelen nodig zijn en beoordelen of een melding verplicht is. 

6. Wanneer mag een kind weer naar de opvang? 
Na ziekte beoordelen ouders/verzorgers of hun kind voldoende hersteld is om weer deel te 
nemen aan het normale dagritme. Daarbij is het belangrijk dat het kind zich voldoende goed 
voelt en geen extra verzorging nodig heeft die binnen de groep niet verantwoord kan worden 
geboden. 
Binnen Kinderopvang De Lytse Haskes hanteren wij de volgende afspraak: 

Na braken, diarree of andere ziekteverschijnselen mag een kind pas terugkeren 
naar de opvang wanneer het minimaal 12 uur volledig klachtenvrij is geweest. 

Dit betekent dat er gedurende deze periode geen sprake is geweest van de betreffende 
ziekteverschijnselen. 
Wanneer voor een specifieke aandoening aanvullende afspraken gelden, moeten deze 
eveneens worden nageleefd. Bij twijfel kunnen ouders/verzorgers contact opnemen met de 
huisarts of een andere behandelend zorgprofessional. 
Voor krentenbaard geldt dat de behandeling met een door een arts voorgeschreven zalf 
moet zijn gestart voordat het kind wordt toegelaten tot de opvang. 
De opvang kan een kind weigeren wanneer het nog onvoldoende hersteld is of wanneer 
opvang, gelet op de gezondheid en veiligheid van het kind en de groep, niet verantwoord is. 
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7. Verantwoordelijkheden van ouders/verzorgers 
Wij verwachten van ouders/verzorgers dat zij: 

• de opvang informeren wanneer hun kind ziek is of ziekteverschijnselen vertoont; 

• relevante informatie over een besmettelijke aandoening tijdig doorgeven; 

• eerlijk aangeven of hun kind voorafgaand aan de opvang klachten heeft gehad; 

• hun kind zo spoedig mogelijk ophalen wanneer de opvang hierom verzoekt; 

• de voorgeschreven behandeling van een ziekte of aandoening opvolgen; 

• zich houden aan de afspraken in dit protocol over terugkeer naar de opvang. 

Een goede samenwerking tussen ouders/verzorgers en medewerkers is essentieel om de 
gezondheid van alle kinderen en medewerkers zo goed mogelijk te beschermen. 

8. Uitgangspunt en besluitvorming 
Het welzijn van het zieke kind en de gezondheid en veiligheid van de gehele groep staan 
altijd voorop. 
Iedere situatie wordt afzonderlijk beoordeeld. Wanneer een medewerker twijfelt of het 
verantwoord is dat een kind op de opvang blijft, wordt dit besproken met de leidinggevende 
indien de situatie daarom vraagt. 
Samen dragen wij de verantwoordelijkheid voor een veilige, gezonde en prettige 
opvangomgeving waarin kinderen zich optimaal kunnen ontwikkelen. 

Kinderopvang De Lytse Haskes 
Groeien en bloeien doe je binnen en buiten. 
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