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A l’attention:

des services d’accompagnement (SA)

des services de loisirs inclusifs (SLI)

des services d’accueil familial (SAF)

du service de soutien aux activités d’utilité sociale (SSAUS)
desservicesd’appui a la formation professionnelle (SAFP)
du service d’appui a la communication et l'interprétation
pour les personnes sourdes (SACIPS)

des projets particuliers agréés (PPA) en charge de
I’accompagnement en journéede personnesen situation de
handicap

agréés et subventionnés par le Service PHARE (COCOF)

Bruxelles, le 26 octobre 2020.

Madame la Directrice, Monsieur le Directeur,

Objet: circulaire relative aux consignes concernant la prévention/réaction face a une éventuelle deuxiéme
vague COVID19, destinée aux services agréés et subventionnés par le Service PHARE (COCOF) et
accompagnant en journée des personnes en situation de handicap

1 Introduction

1.1 S’adapter a lasituation

La présente circulaire est un cadre de base qui détaille les mesures qui doivent étre mises en place dés que
possible afin de prévenir une recrudescence de cas de COVID19 et d'y répondre, le cas échéant, de maniére
appropriée.

Nous comprenons qu’en raison de la diversité de vos services et des nombreux profils de bénéficiaires que

vous accompagnez, il n’est pas toujours facile de respecter strictement ces mesures. Néanmoins nous vous
demandons d’essayer au maximum d’y répondre.

Nous attirons votre attention sur les points suivants :

e Lesservicesayantpour mission générale d’accompagnerles personnes ensituation de handicap
jouentunrole primordial, notamment d’information, de conseil, de soutien et d’intervention. Dans




la situation de crise sanitaire, ils doivent rester accessibles aux bénéficiaires et a leurs familles. La
continuité de I’accompagnement doit étre assurée autant que possible. Le principereste donc
I’ouverture des services et le maintien des activités, dans le respect des regles en vigueur.

e Dans ce contexte, le bien-étre des bénéficiaires etle respect de leurs droits doivent étre prioritaires
dans I’organisation de I’ offre de service, tout en tenant compte des mesures sanitaires aappliquer.
En particulier, nousinsistons surl’importance d’impliquerau maximum les bénéficiaires et/ou leurs
proches dansles décisions quiles concernent.

e Les mesuressanitaires particuliéres doivent étre prises dans le respect du droit des travailleurs, en
particulierlaréglementation en matiére d’organisation et des horaires de travail : si besoin, faire
appel aux compétences du conseiller en prévention, du service externe de prévention etde
protection au travail (médecinedutravail) etaux organesinternes de concertation.

e Leslignesdirectrices que nousvous proposons ci-dessous peuvent étre modifiées en fonction de
I’évolution de lasituation sanitaire. Les services serontinformés des nouvelles mesures a prendre.

1.2 Besoind’aide de lI'administration ?
Le Service de I'Inspection du Service PHARE (COCOF) est a votre disposition pour vous aider a mettre les
mesures etles procédures en placeafin de prévenirouréagiren cas de réémergencede cas de COVID19. Pour

toute question en lien avec votre service, vos bénéficiaires, votre personnel : inspection@spfb.brussels, 02
800 84 48 (du lundi au vendredi de 9h a 16h).
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3 Mesures sanitaires générales

3.1 Mesures relatives a I’hygiene
Il s’agit des regles d’usage préconisées par le SPF Santé publique. Elles seront affichées a I’entrée de

I"institution ainsi que dans les locaux aux endroits stratégiques. Elles sont applicables pour tout le monde
(travailleurs, bénéficiaires, visiteurs externes) et doivent donc étre visibles par tous.

Elles sont téléchargeables en plusieurs langues (dont FALC) sur le site suivant: www.info-
coronavirus.be/en/translation

3.1.1 Portdumasque
Le port du masque est obligatoire au sein de I’établissement et pour tout contact avec les bénéficiaires
(consultations, entretiens...), ainsi que lors des activités collectives avec les bénéficiaires :

e Masque en tissuoua usage unique pourles membres du personnel, les bénéficiaires et les visiteurs.
Exception:enraisond’une situation de handicap attestée, les personnes qui sont dans
I’'impossibilité de porter un masque ou autre protection sont dispensées de |I’obligation du port du
masque. Les enfants de moins de 12 ans ne doivent pas porter de masque.

e Prévoirunstocksuffisant de masquesafourniraux bénéficiaires qui se présenteraient sans
protection, ainsi qu’aux travailleurs.

3.1.2 Hygiene des mains et contacts avec les mains
e Selaverrégulierementles mainsavecdel’eau etdusavonfournisparl’établissement :
o Al’entréedansetalasortie del’établissement;
Avant et aprés un contact avecun bénéficiaireetavecson environnementdirect ;
Aprésavoirretiré sesgants;
Avant et aprés avoirtouché a son masque;
Apréss’étre mouché outouché le nez;
Attention particuliére aprés contact accidentel avecdes fluides corporels, du sangou des
muqueuses.
e Apreslelavage, sécherles mainsavecdesserviettes en papierouunlinge propre a usage unique.
e Adéfautd’eauetdesavon pour se laverles mains, prévoir une solution hydroalcoolique aux
endroits stratégiques.
e Eviterdesetoucherlenez, lesyeux, labouche.
e Dans la mesure dupossible:
o éviterlescontacts rapprochés (se donnerlamain, s’embrasser, caliner...) ;
o garderune distance interpersonnelle de 1,5m au moins.

0O O O O O
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e Utilisertoujours des mouchoirs en papierausage unique. Les jeterimmédiatement apres utilisation
dans une poubelle aveccouvercle.

e S’iln’yapas de mouchoir, tousseretéternuerdansle pli du coude, puis se laverles mains avecde
I’eau etdu savon.

e Porterdesgantss’ilya unrisque d’entreren contactavec des fluides corporels ou des muqueuses
(soins). Attention :les gants procurent un faux sentiment de sécurité, surtouts’ils sont portés
longtemps (le virus est trés résistant surles surfaces lisses). Pour cette raison :

o lesgantsdoiventétre jetésdans une poubellefermée apres chaque utilisation (ne pas tenter
de nettoyerles gantsavecdu gel hydroalcoolique : celui-ci n’a pas d’effet sur une surface

autre que la peau) ;
o apresavoirretiré les gants, il faut se laverles mains.

3.1.3 Ascenseurs
Eviter "utilisation des ascenseurs.

Sicelan’estpas possible, limiter le nombre de personnes dans |’ascenseur : par exemple, un seul membre du
personnel. Garder ses distances. Se tenir dos a dos.

3.1.4 Nettoyage des locaux et du matériel

¢ Intensifierle nettoyage etla désinfection des points stratégiques : barres d’appui, boutons
d’ascenseur, boutons d’appel, comptoird’accueil, portes d’entrée (personnel, visiteurs,
fournisseurs...), interrupteurs, robinets, boutons de chasse d’eau, sanitaires, etc.

e Nettoyerrégulierementtousleslocaux,y comprislesbureaux nonaccessibles aux bénéficiaires.

e Nettoyerquotidiennementleslocaux destinés aux consultations etentretiens individuels avecles
bénéficiaires.

e Aérerrégulierementleslocaux avecles portesfermées.

e Nettoyerlesobjetsencontactavecles bénéficiaires entre chaque consultation et entretien (table,
chaise, matériel pédagogique...).

3.1.5 Equipements de travail du personnel
e Fournirdes moyensde protection adéquats enfonction destaches et desfonctions destravailleurs.

e Encouragerchaque membre du personnel a porter des vétements uniquement pour ses prestations
deservice etaleslaverréguliérement.

3.2 Fluxd’entrées etdesorties dansl’établissement

e Utiliserdes mesuresde dispersional’entréedubatiment et dans les passages fréquentés :
marquages au sol, rubans, barrieres, cloisons amovibles, sens unique...

e Rendre possiblel’hygiene des mainsal’entrée du batiment : gel a disposition.

e Prévoirunendroit(sasd’entrée, parexemple)pourle dépot du courrier, des colis, et si possible
réserverune entrée séparée pourlesfournisseurs (afin d’éviter les contacts avecles bénéficiaires).

e Tenirun registre desvisiteurs, comprenant noms, téléphoneetadresse mail.

3.3 Organisation du travail en équipe
e Adaptersipossibleles horaires de travail afin d’éviter I’ utilisation des transports en commun en
heures de pointe.
e Limiterlataille deséquipes.
e Limiterlarotationdansla composition des équipes (principe dusilo).



e Desquecelaestpossible, limiterle nombre de travailleurs dans une méme piéce en méme temps
(maximum 10, avec respect strict de la distanciation sociale et du port du masque).

e Pourlesréunions, formations, supervisions... privilégier I’ utilisation des moyens numériques. Si le
présentiel est nécessaire, appliquerles principes de ladistanciation physique et le portdu masque.

3.4 Déplacements (transports en commun, minibus, taxi)

e Lestravailleurs et bénéficiaires peuvent utiliserles transports en communy compris pour les
activités organisées parle service al’extérieur de celui-ci, acondition d’appliquer les mesures
d’hygiéne et de distanciation physique (voir chapitre « Activités spécifiques en groupe »). Le portdu
masque est obligatoire (al’exception des personnes qui ne sont pas tenues par cette obligation).

e Evitersipossible lesdéplacements entransports en commun pendantles heures de pointe.

e Pourlesdéplacementsenminibus :

o Lesreglesdedistanciation et de portdu masque doivent étre respectées ;

o Sice n’estpas possible, les personnes dans le minibus sont considérées comme faisant
partie d’'un mémessilo. En conséquence, sil’'une d’elles est testée positive, tous les autres
membres dusilode plusde 12 ans sont considérés comme des « contacts a haut risque »
(voirle chapitre surle suivi des contacts).

e Pourlesdéplacements entaxis, respecter|’obligation du port du masque etladistance d’1,5 metre
(etdonc ajusterle nombre de personnes transportées en fonction de latailledu véhicule). Cette
distanciation ne s’applique pas aux personnes vivant sous le méme toit ou faisant partie de laméme
bulle sociale.

4 Exécutiondes missions du service

Eu égard a la situation sanitaire de cetautomne, et afin de briser au maximum les chaines de transmission et
de propagation duvirus, nous recommandons, lorsquelasituationdes bénéficiairesle permet, d’organiser au
mieux la continuité du servicetout enimitant au maximum les contacts en présentiel : par exemple supprimer
les permanences dans le service etles remplacer par des permanences téléphoniques, privilégier les contacts
avec les bénéficiaires et leurs proches par téléphone ou vidéoconférence...

Néanmoins,enfonctiondes spécificités de vos publics et de vos activités, il peut étre difficile de supprimer les
contacts en présentiel. Dans ce cas, il convient d’étre attentif aux recommandations qui suivent.

4.1 Rendez-vousdansleservice
e Privilégierles consultations et entretiens surrendez-vous, et planifier|’agenda de telle maniéere que
les croisements, les engorgements et la promiscuitésoient évités (salles d’attente...).
e S’assurerautantque possible etau préalable (partéléphone)que le bénéficiaire et son
accompagnant:

o neprésententaucun signe de COVID19(voirles définitions de cas établies parSciensano :
https://covid-19.sciensano.be/fr/covid-19-definition-de-cas-et-testing) ;

o n’ontpas été testés positifs dansles 7jours précédantle rendez-vous, ni n’aient été
identifiés comme contactahaut oua bas risque ;

o etnereviennentpasd’unséjourde plusde 48h al’étrangerdans une zone rouge (voira ce
sujetles recommandations du Ministére des Affaires étrangeres et sa classification des pays
et régions parzonesde couleur: https://diplomatie.belgium.be/fr).

Sil’'une de ces conditions n’est pas remplie, le suivien présentiel ne peut étre assuré.
e Sile bénéficiaire doit étre accompagné, demander qu’une seule personne |I’accompagne (dans le cas
d’enfant, les deux parents peuvent accompagner).
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e Port dumasque pour le personnel et distanciation autant que possible.

e Sipossible, portdu masque pourles bénéficiaires et leurs proches : les services ont aussi pour
mission de les sensibiliser au port du masque.

4.2 Rendez-vousen dehors du service (parexemple en famille)

e S’assurerautantque possible que le bénéficiaire et ses proches vivantsousle mémetoitne
présententaucunsigne de COVID19 (voirles définitions de cas établies parSciensano : https://covid-
19.sciensano.be/fr/covid-19-definition-de-cas-et-testing), ni n’aient été identifiés dansles 7jours
précédant comme contacta hautou a bas risque.

o Siun symptdme est constaté chez un bénéficiaire ou un proche : pasde suivien présentiel et
attendre une période de 14jours.

e Port dumasque pour le personnel et distanciation autant que possible.

e Sipossible, portdumasque pourles bénéficiaires etleurs proches :

o lesservicesontaussi pourmissionde lessensibiliserau portdu masque ;
o danslamesure des disponibilités, prévoir quelques masques a usage unique adonneraux
bénéficiaires et prochesvisités.

4.3 Activités spécifiques en groupe
Eu égard a la situation sanitaire actuelle et dans le but de briser au maximum les chaines de propagation du
virus, nous recommandons de limiter autant que possible les activités de groupe, notamment les activités

spécifiques pourlesquellesles services sont agréés. Sides activitéssont malgré tout organisées, nous insistons
pour qu’elles le soient dans le respect le plus strict possible des mesures détaillées ci-dessous.

Nous comprenons qu’en raison du profil de certains bénéficiaires, il n’est pas toujours facile, ni possible, de
respecterstrictement ces recommandations. Néanmoins, nous demandonsaux encadrants de tout mettre en
ceuvre poury répondre au maximum. Des adaptations dans la gestion du mobilier, dans la circulation entre

les pieces, dans |’affectation de certains locaux, et dans I'organisation des activités peuvent faciliter
I’application des recommandations.

Nous nous référons au tableau en annexe pour les regles en matiere de nombre de participants, port du
masque, distanciation, superficie minimale par participant, en fonction de I’age et du profil des participants.

e Pardéfaut,le nombre maximal de participants pourune activité de groupe estfixé a 10 en extérieur,
et 10 enintérieur. Quelques exceptions sont prévues ol des silos de 25 personnes maximum
peuvent étre organisés silagestion pargroupe n’est pas possible : accueil et garderie, repasau
réfectoire et déplacements en minibus. Pourtoutes les activités au bénéfice d’enfants de moins de
12 ans, lataille dusilo est également de 25.

e Constituerdessilosidentiques pourchaque activité.

e Garantirla distanciation sociale (1,5meétre) etle port du masque. Pourles travailleurs et encadrants,
le port du masque estobligatoire pourtoute activité avecdes enfants dgés de 6 ans et plus.

e Préférerlesactivités en extérieur, particulierement quand :

o Ladistanciation et/oule port du masque ne peut (peuvent) étre respectés ;

o lls’agitd’une activité physique. Pourles activités physiques, le port du masque n’est
recommandé pour personne (recommandation de I’OMS), et la distanciation estdonc
d’autant plusimportante !


https://covid-19.sciensano.be/fr/covid-19-definition-de-cas-et-testing
https://covid-19.sciensano.be/fr/covid-19-definition-de-cas-et-testing

5 Suivi des contacts

5.1 Contacts a haut risque et contacts a bas risque : définitions

e Une personne de contact est quelqu’un quiaeuun contact avec :

O une personne positive ou hautement suspecte (le « casindex »). Lanotion de « hautement
suspecte » esta déterminer parun médecin. Sile diagnosticdu médecinindique qu’une
personne est « hautementsuspecte », il lui prescrirauntest, eten attendant, on appliquera
les mesures nécessaires aux personnes qui ont été en contact avec elle (voir plus bas) ;

o lecontact aveccette personne doitavoireulieudansun délaide 2 joursavant I’apparition
dessymptémes, etjusqu’a7joursapresle débutdessymptomes, ou jusqu’aladisparition
dessymptémes.

e Une personne de contact estaussi quelqu’un quiaeuun contact avec:

O une personne asymptomatique mais quiaeuun test PCR positif (le « casindex »);

o dansundélaide2jours avantla réalisation dutest, etjusqu’a7joursapres ce test.

e Un contact d’un contact d’une personne testée positive n’est pas considéré comme un contact du
cas COVID19.

e Un contact a haut risque est une personne qui a été en contact étroitavecune personne positive ou
hautementsuspecte :
o pendantplusde 15 minutes;
o etamoinsde 1,5 metre de distance ;
o etsansmasque pourau moinsl’une des personnes en contact.
e Lessituationssuivantes sont également considérées comme ahaut risque :
o lepartage d’'une méme piéce devie al’intérieurd’un méme silosiles mesures de précaution
n’ont pas été respectées;
o lecontact physique direct avecdes excrétions ou fluides corporels ;
o l'identification comme contact étroit par|’application Coronalert.
e Un contact avec une personne positive ou hautement suspecte est un contact a bas risque quand au
moins|’une des conditions ci-dessous est remplie :
o ladistancede 1,5 metre estrespectée pendanttoute ladurée du contact ;
o lecontact a duré moinsde 15 minutes;
o leportdu masque estrespecté partoutesles personnes pendanttoute ladurée du contact.
e La situationsuivante est également considérée comme abas risque :
o leprofessionnelde santé qui se trouve dansla méme piéce qu’un bénéficiaire COVID19 ;
o sans utilisation de I’équipement de protection individuelle (masque et lavage des mains) ;
o maisa plusde 1,5 metre de distance.
¢ Nesont pas considérés comme contacts a haut risque :
o lespersonnestestées positives durantles 8 semaines précédentes ;
o unmembre dupersonnel quiaprocédé adessoinsa un patienttesté positif s’ilporte les
équipements de protection préconisés (masque FFP2) et procéde a une hygiéne des mains
stricte tout au long du contact.




e Le tableausynthétique suivant permetde vous aiderdansladéfinition de contacta haut risque oua
bas risque :

Moins de 1,5 metre Plus de 1,5 metre
Pas masque pour Masque pour Pas masque pour Masque pour
les 2 personnes les 2 personnes les 2 personnes les 2 personnes

Plusde 15 min. Bas risque Bas risque Bas risque

Moins de 15 min. | Bas risque Bas risque Bas risque Bas risque

6 En casde (suspicion de) COVID19 chez un bénéficiaire

e Enprincipe, desbénéficiaires suspects ou avérés COVID19 ne devraient pas entrer physiquementen
contact avec le service, ses membres du personnel ou d’autres bénéficiaires, car des précautions
doivent étre prisesavantunrendez-vous ou une activité.

e Néanmoins, danslapratique, il est probable qu’un service soit confrontéa un cas suspect ouavéré
COVID19:

o soitparce que la personne n’a pasrespecté lesréglesoun’apas été en mesure de le faire ;
o soitparce qu’elleétaitasymptomatique au moment du contact ;
o soitparce qu’elleestun contact a haut risque.

6.1 En casdebénéficiaire suspecté COVID19

e Demanderaubénéficiaire de prendre contact le plus rapidement possible avecson médecin
traitant:
o éventuellement!’aider dans cette démarche ;
o s’assurerque ladémarche a bien été effectuée ;
o sipossible, s'informerensuite de I’état de santé du bénéficiaire (dansle respect du secret
professionnel).
e Etre particulierementvigilant quant au respect des gestes barriere (masque, distanciation...).
e Aérerlapiéce,selaverles mains, désinfecterles objets ayant été en contactavecle bénéficiaire
(table, chaise, matériel pédagogique...).
e Surveillerde presl’état de santé des membres du personnelayant été en contactavecle
bénéficiaire, eten particulierles symptomes répondant aux définitions de cas établies par Sciensano
(https://covid-19.sciensano.be /fr/covid-19-definition-de-cas-et-testing).

6.2 En casdebénéficiaireavéré COVID19
Si un bénéficiaire positif fréquente le service :

e Demanderaubénéficiaire de quitterle servicele plus rapidement possible :
o Luirappeleraupréalable les mesures de quarantaine ;
o Lui proposersipossiblede poursuivrel’accompagnement partéléphone.
e Désinfecterleslocaux etl’ensembledu matérielayant été en contact avec le bénéficiaire (table,
chaise, matériel pédagogique...).

En plus de cela, et également si un bénéficiaire ayant fréquenté le service a été testé positif dans les 7 jours
suivant sa visite dans le service :

e Mettre en ceuvre les mesuresde tracing :
o Listerlescontactsa hautrisque, c’est-a-dire les personnes, parmiles bénéficiaires etles
membres du personnel, ayant été en contact étroitavecle bénéficiaire positif :
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=  amoinsde 1,5 métre de distance;
= etpendantplusde 15 minutes;
= etsansmasque.
Prendre les mesures adéquates en fonction du profil du contact hautrisque :
= bénéficiaire :voir « En cas de bénéficiaire suspecté COVID19 »;
= personnel :voir« En cas de (suspicionde) COVID19 chez untravailleur ».
o Listerlescontactsa bas risque parmiles bénéficiaires etle personnel, et prendre les
mesuresadéquates:
= Vigilance particuliere surles mesures de prévention (distanciation, masque, hygiene
desmains...);
= Surveillance particuliére de |’état de santé (température, pertede goltou
d’odorat...);
= Limitation des contacts sociaux, etrespect des gestes barriéreavecles contacts
sociaux.

e Anoterque, encas de membre dupersonnelavéré COVID19, les opérations de tracing doivent étre
réalisées parlamédecinedutravail.

7 En casde (suspicion de) COVID19 chez un travailleur

7.1 Faut-il testerle personnel ?
e Testerle personneln’estindiqué que dansle cas ol le membre du personnel répond ala définition
d’un nouveau cas suspect.
e Exception:une personne quiaété testée positive dansles 8 semaines précédentes ne doit pas étre
retestée, qu’elle soitou non symptomatique.

7.2 Mesures encas desymptdémes au sein du personnel

e Encas de symptomes répondant aux définitions de cas établies parSciensano ( https://covid-
19.sciensano.be /fr/covid-19-definition-de-cas-et-testing) :
o Le travailleurestécarté;
o Il contacte immédiatementson médecin traitant, qui décidede |’opportunité de procédera
un test.

= Silemédecindécide de testerle travailleur, celui-ci reste écarté jusqu’au résultat du
test:

e Silerésultatdu testest négatif, etsilasituationcliniquele permet, le
travailleur peutreprendre le travail avecles précautions nécessaires
(masque, distanciation, hygiéne des mains) ;

o Silerésultatdu testestpositif :

o llestécarté (etenquarantaine adomicile) pendantau moins 7 jours
apresle débutdes symptdémes, et jusqu’aau moins 3jours aprésla
disparitionde lafievre, et jusqu’aune nette amélioration des
symptomes respiratoires;

o Lorsdelareprise dutravail, il porte un masque chirurgical atout
moment dans |’établissement jusqu’aladisparition complétedes
symptomes etau moinsjusqu’a 14 joursapres le débutdes
symptomes.
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= Silemédecinévalue qu’il n’y apaslieude testerle travailleur, le travailleur est alors
enabsence de travail classique pour maladie, et le médecin procéde aun diagnostic
classique, avecle suiviad hoc (certificat médical...).

7.3 Mesures en cas de contact hautrisque au sein du personnel

e Un travailleurasymptomatique quiaeu un contact hautrisque avecune personne infectée :
o Estécarté pendant 10 jours suivantle contacta haut risque +4 jours de vigilance ;
o Sidessymptémesapparaissent pendant cette période, il peut se faire testerau moinsle 5¢
jourapres le contact hautrisque :
= Siletest estnégatif :I"écartementprend finapres 7jours suivant le contact haut
risque (14 jourssile travailleur est en contact, a son retourau travail, avecdes
personnesarisque (age, comorbidité)) ;
= Siletest estpositif :I’écartement est prolongé pourune période de 7jours a dater
du jourou le testa été effectué, avecau moins 3 jours sansfievre. Larecherche des
contacts étroits estinitiée.

7.4 Retourde voyage a |’étranger
e L'approche se base sur lesrecommandations du Ministere des Affaires étrangeres et saclassification
despays etrégions parzonesde couleur. Voir https://diplomatie.belgium.be/fr
o Tout travailleurquirevientd’unezone rouge et quiy a séjourné pendant plus de 48h doit
remplirle Passenger Locator Form (PLF) et le formulaire d’auto-évaluation quiy estjoint :
= Sileformulaire d’auto-évaluation conclut que le travailleur doitappliquerune
guarantaine, celui-ci estalors écarté pourune période de 10jours a daterde son
derniercontactavecla zone rouge, + 4 jours de vigilance ;
= Sileformulaire d’auto-évaluation conclut que le travailleur est dispensé de
guarantaine et de test, celui-ci est alors considéré comme ayant eu un contact a bas
risque avecune personne infectée, etil doitalors observerune vigilance accrue
pendant 14 jours a daterde sonderniercontactavec lazone rouge.
o Pourlestravailleurs de retourd’autreszones de I’Union européenne/Espace Schengen,
aucune mesure de précaution particulieren’estrequise.
e Asonretour,siletravailleur présenteun certificat de quarantaine, deux options se présentent :
o Letélétravailestpossible :le travailleurreste adomicile, travaille, et touche son salaire
normal ;
o Letélétravailestimpossible : le travailleur peut bénéficier d’'une allocation de ch6mage
temporaire pourforce majeure.

8 En casde cluster...

Un cluster survient lorsqu’au moins deux cas de COVID19 ont été confirmés en moinsde 7 jours au sein de
I"institution, qu’il s’agisse de bénéficiaires et/ou de membres du personnel.

Si un cluster est constaté dans votre service : prévenirimmédiatement I’Inspection hygiéne de la COCOM:
covid-hyg@ccc.brussels, ou 02552 01 91. Celle-ci préviendraasontourl’Inspection du Service PHARE (COCOF)

etinitieraune concertation avecvotre service et d’autres partenaires spécialisés, afin de prendreles mesures
nécessaires.
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9 Stockde matériel

e Prévoirle matériel nécessaire alaprotection des travailleurs et des bénéficiaires : masques a usage
unique, visiéres, gants, gel hydroalcoolique...

e Sefournirchezvos fournisseurs habituels.

e Encasd’urgence, de rupture de stock ou de difficulté pourtrouver du matériel, envoyerun mail a
facility@iriscare.brussels. Votre demande sera analyséeindividuellement par Iriscare.

10 Annexe

Un document est annexé a cette circulaire :

1. Tableaurécapitulatifdesrégles pourlesactivités de groupe (pdf) ;

11 Pour plus d’informations

Pour toutes vos questions liées a I’épidémie de coronavirus et a sa gestion dans votre service, vous pouvez
contacter vosinterlocuteurs habituels au Service PHARE, ou le Service Inspection du Service PHARE (COCOF),
inspection@spfb.brussels, ou au 02 800 84 48 (du lundi au vendredi de 9h a 17h).

Les informations spécifiques a Bruxelles, des FAQ ainsi que des affiches et outils de communication (spots,
modules d’informations pour publics spécifiques, banner...), sont disponibles en plusieurs langues sur les sites
www.phare.irisnet.be/coronavirus, www.info-coronavirus.spfb.be, et www.coronavirus.brussels. Le site du
SPF Santé publique www.info-coronavirus.be contient également un grand nombre d’informations et d’outils
utiles.
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