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Voorwoord

Als kers op de taart van mijn opleiding werd dit afstudeeronderzoek uitgevoerd. lk koos ervoor om
hogeschool Van Hall Larenstein te benaderen met de vraag of er bepaalde onderwerpen zijn die zij graag
onderzocht zagen voor de opleiding. Hiervoor kwam ik in contact met docent Illse Hendriksen van de major
‘Dier en bedrijf’, die mij de opdracht gaf om als Belgische studente een One Health onderzoek uit te voeren
in Vlaanderen. Na een aantal intakegesprekken konden we het brede concept vernauwen naar een
specifieker onderzoek met een specifieke doelgroep. Het onderzoekstraject heeft een poos geduurd, maar
daar kan ik nu met enige trots zeggen dat het eindresultaat voor u ligt. Met dit verslag worden het
onderzoek en de resultaten ervan gepresenteerd. One Health was voor mij een zeer interessant thema om
te onderzoeken, aangezien ik er voor dit onderzoek nog niets over wist. Ook de Vlaamse schapensector
was voor mij nieuw, maar wederom fascinerend om mee kennis te maken.

Ik maak dan ook graag van de gelegenheid gebruik om llse te bedanken voor haar vertrouwen in mij als
onderzoeker en voor het aanreiken van dit boeiende onderwerp. Daarnaast een bijzondere dank aan de
personen die tijd wilden vrijmaken om hun kennis te delen tijdens de interviews, waaronder de
medewerkers van Sciensano, DGZ en FOD Gezondheid, maar ook de zelfstandige dierenarts en lid van
KHV. Verder bedank ik alle personen die deelgenomen hebben aan de enquéte en bij uitstek de personen
die geholpen hebben bij de verspreiding van de enquéte (met name de verenigingen Landelijke Gilde,
VHGS, VSH en SLE en mijn familie en vrienden).

Vervolgens wil ik mijn uitdrukkelijke dank uitspreken naar Gabrielle van Dinteren, mijn studieloopbaan-
begeleider én begeleider voor mijn afstudeeronderzoek, om mij te blijven ondersteunen en motiveren en
om telkens geduld en begrip op te brengen wanneer ik het nodig had. Ook wil ik docenten Bart van Oost
en Henry Kuipers bedanken voor alle feedback op de onderzoeksmethode en -analyse. Ten slotte bedank
ik mijn onafhankelijke beoordelaar Alice Buijsert voor haar feedback.

Kato Frederix

Oostende, 26 mei 2020



Samenvatting

In dit onderzoek werd de kennis van Vlaamse schapenhouders over Ecthyma contagiosum onderzocht in
het kader van het Vlaamse One Health beleid. Kennis over zodnosen bij het hanteren van dieren, goede
hygiéne en andere voorzorgsmaatregelen kan de overdracht van ziektekiemen voorkomen. Voor een
optimale aanpak omtrent die zaken komt One Health in het spel. Het doel van dit onderzoek is inzicht
krijgen in het Vlaamse One Health beleid, de kennis van Vlaamse schapenhouders ten opzichte van Zere
bekjes en in hoeverre die kennis voldoet aan de gewenste kennis volgens het Vlaamse One Health beleid.
De hoofdvraag van dit onderzoek luidde als volgt: “In hoeverre komt de kennis van Vlaamse
schapenhouders over de zodnose Ecthyma contagiosum overeen met de voor hen gewenste kennis vanuit
het Vlaamse One Health beleid?”. Daarnaast waren er drie deelvragen. Allereerst werd deelvraag a, ‘Wat
houdt het Vlaamse One Health beleid in?’ onderzocht aan de hand van een literatuurstudie enerzijds en
diepte-interviews met experten anderzijds. Voor de interviews werd de sneeuwbalprocedure toegepast en
werden vier experten geinterviewd aan de hand van face-to-face gesprekken en open vragen. Deze
experten werden ook bevraagd voor deelvraag b, ‘Welke kennis moeten Vlaamse schapenhouders volgens
het Vlaamse One Health beleid hebben met betrekking tot Zere bekjes?’. Aan de hand van de resultaten
uit deze deelvraag werd de digitale enquéte om deelvraag c te beantwoorden opgesteld, ‘Welke kennis
hebben Vlaamse schapenhouders met betrekking tot Zere bekjes?’. Uiteindelijk hebben 98 Vlaamse
schapenhouders de enquéte beantwoord waarin vooral gesloten en meerkeuzevragen verwerkt waren en
enkele open vragen. De enquéte werd verspreid via de nieuwsbrieven, websites en Facebookpagina’s van
een paar verenigingen (Landelijke Gilden, VSH, SLE en VHGS) en de Facebookpagina van de Vlaamse
overheidsdienst voor Dierenwelzijn. De interviews werden getranscribeerd en gecodeerd (open, axiaal en
selectief). Aan de hand van die codes werden codebomen opgesteld waarin de kwalitatieve resultaten uit
de interviews schematisch en per thema weergegeven werden. Uit de resultaten voor deelvraag b volgden
vier thema'’s betreffende Zere bekjes: eigenschappen, preventie, behandeling en communicatie. Hierop
werden de kennisvragen gebaseerd van de enquéte. De kwantitatieve resultaten vanuit de ingevulde
enquétes werden verwerkt met behulp van een matrix in Excel. Aan de hand van juiste en foute
antwoorden werden frequenties berekend per vraag binnen de verschillende thema'’s en werden grafieken
opgesteld. Uit het onderzoek bleek dat Belgische instanties zich nog aan het oriénteren zijn binnen het
One Health-concept (in het kader van zoonosen). Uit de literatuur en de resultaten van de interviews bleek
dat er op het moment van het onderzoek geen Belgisch/Vlaams One Health beleid is. Er kon met andere
woorden geen gewenste kennis ten opzichte van Zere bekjes geformuleerd worden binnen de kaders van
One Health, waardoor de experten gewenste kennis baseerden op infectieziektepreventie en -bestrijding
binnen het One Health kader. Zij gaven aan dat Zere bekjes een gekende ziekte is bij Vlaamse
schapenhouders, maar vit de enquéteresultaten werd duidelijk dat 20 van de 98 respondenten de zodnose
niet kenden. Bovendien gaven andere resultaten aan dat 33 respondenten niet wisten dat Zere bekjes
overdraagbaar is op mensen. Betreffende vaccinaties wisten 57 van de 98 respondenten niet dat er een
vaccin voor Zere bekjes bestaat. Ook wisten 49 van de 98 respondenten niet dat een vaccin altijd risico’s
met zich meedraagt. Voor het thema behandeling wisten 55 van de 98 respondenten dat antibioticum niet
de aangewezen methode is om Zere bekjes te behandelen. Echter, in de meerkeuze gaven wel 19 van de
98 respondenten antibioticum als behandeling tegen Zere bekjes aan. De resultaten op de kennisvragen
toonden aan dat er nog gebrek aan kennis is bij de respondenten. De daadwerkelijke kennis komt niet voor
alle Vlaamse schapenhouders overeen met de gewenste kennis. Er werd aanbevolen aan de major van
Hogeschool Van Hall Larenstein om de ontwikkeling van het Vlaamse One Health beleid in eerste instantie
op te volgen en een nieuwe meting te doen nadat er voorlichting of communicatie voorzien wordt door de
major of door andere partijen over de verschillende thema'’s die uit de resultaten naar voor kwamen.



Summary

In this study, the knowledge of Flemish sheep farmers about Ecthyma contagiosum (also Sore mouth) was
examined in the context of the Flemish One Health policy. Knowledge of zoonoses in handling animals,
good hygiene and other precautions can prevent the transmission of germs. One Health comes into play
for an optimal approach to these matters. The aim of this research is to gain insight into the Flemish One
Health policy, the knowledge of Flemish sheep farmers regarding Sore mouth and to what extent that
knowledge meets the desired knowledge according to the Flemish One Health policy. The main question
of this research was: "To what extent does the knowledge of Flemish sheep farmers about the zoonosis
Ecthyma contagiosum correspond to the knowledge desired for them from the Flemish One Health
policy?". In addition, there were three sub-questions. Firstly, sub-question a, "What does the Flemish One
Health policy entail?" Was examined on the basis of a literature study on the one hand and in-depth
interviews with experts on the other. For the interviews, the snowball procedure was applied and four
experts were interviewed on the basis of face-to-face conversations and open questions. These experts
were also interviewed for sub-question b, "What knowledge should Flemish sheep farmers have according
to the Flemish One Health policy regarding Sore mouth?". Based on the results of this sub-question, the
digital survey to answer sub-question ¢ was drawn up, "What knowledge do Flemish sheep farmers have
regarding Sore mouth?". In the end, 98 Flemish sheep farmers answered the questionnaire that mainly
included closed and multiple choice questions and some open questions. The survey was distributed via
the newsletters, websites and Facebook pages of a few associations (Landelijke Gilden, VSH, SLE and
VHGS) and the Facebook page of the Flemish government animal welfare service. The interviews were
transcribed and coded (open, axial and selective). Code trees were drawn up on the basis of these codes,
in which the qualitative results from the interviews were presented schematically and per theme. From the
results for sub-question b, four themes related to Sore mouth followed: properties, prevention, treatment
and communication. The knowledge questions from the survey were based on this. The quantitative
results from the completed surveys were processed using a matrix in Excel. Based on correct and wrong
answers, frequencies were calculated per question within the different themes and graphs were drawn up.
The investigation showed that Belgian authorities are still orientating themselves within the One Health
concept (in the context of zoonoses). The literature and the results of the interviews showed that there is
no Belgian / Flemish One Health policy at the time of the study. In other words, no desired knowledge
regarding Sore mouth could be formulated within the frameworks of One Health, so that the experts based
desired knowledge on infectious disease prevention and control within the One Health framework. They
indicated that Sore mouth is a known disease among Flemish sheep farmers, but the survey results showed
that 20 of the 98 respondents did not know the zoonosis. In addition, other results indicated that 33
respondents were unaware that Sore mouth is transmissible to humans. Regarding vaccinations, 57 of the
98 respondents did not know that a vaccine for Sore mouth exists. Also, 49 of the 98 respondents were
unaware that a vaccine always carries risks. For the theme of treatment, 55 of the 98 respondents knew
that antibiotics are not the best method to treat Sore mouth. However, in the multiple choice, as many as
19 of the 98 respondents indicated antibiotic as a treatment for Sore mouth. The results of the knowledge
questions showed that the respondents still lack knowledge. The actual knowledge does not correspond
to the desired knowledge for all Flemish sheep farmers. It was recommended to the Van Hall Larenstein
University of Applied Sciences to initially monitor the development of the Flemish One Health policy and
to perform a new measurement after information or communication has been provided by the major or by
other parties about the various themes that emerged from the results.
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Begrippen en afkortingen

Aflammeren (Hulp bij) de geboorte van de lammeren (Encyclo.nl, z.d.)

Agentschappen Overheidsinstanties die verantwoordelijk zijn voor de beleidsuitvoerende
taken en ten opzichte van departementen een grotere mate van autonomie
hebben (Vlaanderen, z.d.?) (zie ook departementen)

AMR Antimicrobiéle Resistentie

Beslag “Het geheel van schapen, geiten of hertachtigen, gehouden in een
geografische entiteit en die een duidelijk omschreven eenheid vormen op
basis van de epidemiologische banden, vastgesteld door de controle-agent”
(Kruispuntbank Wetgeving, 20072).

Besmettelijke ziekte Een ziekte dat spontaan tussen individuen kan overgaan. Dit kan door
middel van direct contact, soms door lichaamsvocht of door de lucht (De
Tavernier, Lips, & Aerts, 2010).

Departementen Overheidsinstanties die voor de beleidsvoorbereiding en -ondersteuning
zorgen en die onder het directe gezag en de verantwoordelijkheid van de
bevoegde ministers werken (Vlaanderen, z.d.?)

DZG Dierengezondheidszorg Vlaanderen is een vereniging (zonder
winstoogmerk) die Vlaamse veehouders ondersteunt en adviseert om met
gezonde dieren op een duurzame manier voedsel te verkrijgen (DGZ, z.d.9)

Ecthyma contagiosum | Een virus dat Zere Bekjes (ook wel de ziekte van Orf) veroorzaakt en een
zoonotisch potentieel heeft

FAVV Het Belgische Federaal Agentschap voor de Veiligheid van de Voedselketen
(zie ook agentschappen)

FOD Gezondheid De Belgische Federale Overheidsdienst voor Volksgezondheid, Veiligheid
van de voedselketen en Leefmilieu (FOD Gezondheid, 2019)

KB Koninklijk Besluit

KHV Kleine Herkauwers Vlaanderen is een erkende vereniging (zonder
winstoogmerk) en onder meer de stamboeken van verschillende rassen van
kleine herkauwers monitort (KHV, z.d.)

Landelijke Gilden Een vereniging die zich focust op een leefbaar platteland (Landelijke Gilden,
2016%)

MB Ministerieel Besluit

Multidisciplinaire Een aanpak waarbij personen vanuit verschillende disciplines of werkvelden

aanpak samen werken en elk van hen kennis put uit zijn/haar discipline (alexarje,
2012)
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NEOH

Ooi

One Health (OH)

Overdraagbare ziekte

Q-koorts

Sciensano

SLE

VHGS

Vlaamse OH beleid

VSH

Zoonose

Network for Evaluation of One Health was een netwerk dat tussen 2014 en
2018 onder meer evaluatieprotocollen voor OH-initiatieven opstelde en
uitvoerde. Het netwerk was een actie die gefinancierd werd door COST
(European Cooperation in Science and Technology) in het kader van het EU-
programma Horizon 2020 (het grootste onderzoeks- en
innovatieprogramma van de Europese Unie) (NEOH, z.d.).

Vrouwelijk schaap

Een aanpak voor het ontwerpen en implementeren van programma'’s,
beleid, wetgeving en onderzoek waarbij meerdere sectoren communiceren
en samenwerken om de publieke gezondheid te bevorderen (WHO, 2017)

Een ziekte dat niet spontaan tussen individuen kan overgaan. Dit kan door
middel van besmet bloed of besmet weefsel van een besmet individu naar
een andere overgedragen worden (De Tavernier, Lips, & Aerts, 2010).

Q-koorts is een zoonose waarbij besmette geiten en schapen de bacterie
kunnen overdragen op de mens. Het wordt voornamelijk overgedragen door
het inademen van lucht waarin de bacterie zit. De symptomen kunnen op
griep lijken met soms complicaties voor de longen en lever. In chronische
gevallen kan het een ontsteking van de binnenwand en de hartkleppen van
het hart, vasculaire stoornissen en terugkerende stoornissen bij
zwangerschap veroorzaken (RIVM, 2019) (FAVV, z.d.)

Een Belgische erkende en openbare onderzoeksinstelling die opdrachten
vervult inzake volks- en diergezondheid (Sciensano, z.d.9)

Steunpunt Levend Erfgoed is een erkende fokvereniging die opkomt voor
het bewaren van streekeigen rassen van allerlei soorten (SLE, z.d.)

Vlaamse Hobbyfokkers voor Geiten en Schapen is een vereniging voor
Vlaamse recreatieve geiten- en schapenfokkers (VHGS, 2010)

Alle activiteiten die gepland worden door de overheid en uvitgevoerd worden
door de overheid en/of andere instanties in Vlaanderen met als doel een
bijdrage te leveren aan One Health. Deze aanpak promoot interdisciplinaire
communicatie, collaboratie en/of codrdinatie in alle aspecten van de
Vlaamse gezondheidszorg voor mens, dier en milieu.

Vlaamse Schapenhouderij is een vereniging voor schapenhouders die als
doel heeft de houderij van schapen en andere kleine herkauwers in

Vlaanderen aan te moedigen en te verbeteren (VSH, z.d.)

Een overdraagbare infectieziekte van dier op mens (en omgekeerd)
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1 Inleiding

Zes op de tien gevallen van infectieziektes bij de mens ontstaan door overdracht van dier op mens (Centers
for Disease Control and Prevention (CDC), 2018). Zodnosen, of ziektes die overdraagbaar zijn van dier op
mens (en omgekeerd), krijgen globaal almaar meer aandacht. Dit komt voornamelijk door verschillende
uitbraken van infectieziektes en opduikende infectieziektes die onder andere risico’s vormen voor de
volksgezondheid (Schurer, Mosites, Li, Meschke, & Rabinowitz, 2016). Hierbij speelt de interactie tussen
mens en dier een belangrijke rol.

Sinds de domesticatie van dieren, leven mensen en dieren in een nauw verband samen. Dit heeft
bijgedragen aan de overdracht en verspreiding van ziektes (Asokan & Asokan, 2015). Een groot aantal
mensen komen dan ook dagelijks in contact met gedomesticeerde dieren. In 2018 waren er in Belgié 2
miljoen katten, 1,3 miljoen honden, 480.000 siervogels, 1,3 miljoen kleine zoogdieren (zoals konijnen en
knaagdieren), go.000 reptielen en 310.000 aquaria (FEDIAF, 2018). Daarnaast leefden er anno 2017 in
Vlaanderen onder andere 34,1 miljoen dieren die tot pluimvee behoren, 5,7 miljoen varkens en 2,4 miljoen
runderen (Vandevenne, 2018). De laatste jaren verhogen factoren zoals de verandering van het klimaat,
de globalisering van handel en transport, de intensieve dierlijke productiesystemen en de evolutie van
pathogenen het risico op het optreden van (nieuwe) ziektes (FAVV, 20182). De gevolgen kunnen een grote
impact hebben op de volksgezondheid, de dierengezondheid, de veiligheid van de voedselketen en de
economische en sociale status van veehouders (FAVV, 2018?).

Verschillende uitbraken van zonosen wijzen erop dat (vee)fokkerijen een significant risico kunnen vormen
voor de publieke gezondheid (Rabozzi, et al., 2012). Zo was er vanaf 2007 in Nederland een uitbraak van
Q-koorts die duurde tot 2011. In 2009 liep het aantal mensen dat besmet werd op tot meer dan 2300 (RIVM,
2011%). De epidemie werd destijds gesignaleerd door artsen die een opvallend aantal patiénten
binnenkregen met bepaalde symptomen. Na onderzoek bleek dat de bron van de infectie vermoedelijk bij
een melkgeitenbedrijf lag waar enkele weken voor de signalering een abortusuitbraak plaatsvond ten
gevolge van de Q-koorts. Hoewel de overheid een belangrijke rol speelt bij infectieziektebestrijding, blijft
zij sterk afhankelijk van de alertheid en het tijdig optreden van artsen, maar ook van veehouders. Op zijn
beurt is die alertheid afhankelijk van de kennis en communicatie van de personen die risico’s moeten
signaleren (van den Kerkhof, et al., 2013). In het geval van veehouders is dit: de kennis over zoonosen bij
onder andere het hanteren van dieren, goede hygiéne en andere voorzorgsmaatregelen (zoals goede
monitoring en barriéres tegen ziektekiemen) en de communicatie naar de dierenarts (FAVV, 2018P).

Het belang van kennisoverdracht tussen de humane en veterinaire sector is hoger dan tevoren en daarom
komt One Health (voortaan OH) in het spel. De focus van OH ligt op de connecties tussen de verschillende
sectoren met betrekking tot gezondheid. Er wordt uitgegaan van een multidisciplinaire aanpak om zo
efficiént mogelijk samen te werken. Zeker in het geval van zodnosen zijn communicatie, collaboratie en
coordinatie (de drie kernactiviteiten van OH) noodzakelijk om de infectieziekten doelgericht te
voorkomen, te bestrijden en te evalueren (WHO, 2017).

Hoewel het concept van OH niet nieuw is, kan er gezegd worden dat de daadwerkelijke toepassing ervan
nog in de kinderschoenen staat. Het probleem is dat er maar een beperkt aantal richtlijnen beschikbaar
zijn voor onderzoekers en beleidsmakers die OH in uitvoering willen brengen (Lebov, et al., 2017).

In dit onderzoek wordt er een casestudy uitgevoerd. Met 17.659 actieve schapenbeslagen in 2018 vormen
de Vlaamse schapenhouders een belangrijke risicogroep met betrekking tot zodnosen (DGZ, 2018?). Er zijn
enkele infectieziekten zoals brucellose en listeriose die van schapen overgedragen kunnen worden op
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mensen (Levende Have, z.d.). Met de focus op de infectieziektebestrijding bij deze doelgroep, werd er
gekozen om de zodnose Ecthyma contagiosum als casus te gebruiken. Er zijn geen cijfers van het aantal
infecties bij schapen door dit virus of het aantal besmettingen bij mensen door overdracht. Het virus is
nochtans zeer besmettelijk van aard en kan economische gevolgen met zich meebrengen indien geen
maatregelen genomen worden (Spickler, 2015).

Vooraleer veehouders aan infectieziektebestrijding kunnen doen, moet er zoals eerder vermeld wel kennis
zijn van zaken. Hiervoor geeft beleid aan welke stappen de veehouders moeten ondernemen. De focus van
dit onderzoek ligt op de evaluatie van de toepassing van OH door Vlaamse beleidmakers in het kader van
infectieziektebestrijding.

De major 'Dier en bedrijf’ van de opleiding diermanagement van Hogeschool Van Hall Larenstein te
Leeuwarden is de opdrachtgever voor dit onderzoek. De opdracht is ontstaan naar aanleiding van het
herziene onderwijsprogramma voor de major waarin een module toegevoegd werd die gewijd is aan OH.

Sindsdien is een van de doelen van de major om een expertisecentrum te worden betreffende OH en
daarmee onder meer onderwijsmogelijkheden te kunnen bieden aan externe partijen. Over de toepassing
van OH bij de Nederlandse stakeholders is de major al grotendeels op de hoogte. Echter, over de
toepassing van OH in de buurlanden is er nog weinig bekend. Daarom werd de opdracht gegeven aan een
student om een afstudeeronderzoek uit te voeren omtrent OH in Vlaanderen.

Om gerichte onderwijsmogelijkheden te kunnen bieden, dient er ten eerste inzicht verkregen te worden
in welke activiteiten en acties in Vlaanderen worden ondernomen met betrekking tot OH (al dan niet als
onderdeel van beleid). Vervolgens dient het kennisniveau in kaart gebracht te worden op de werkvloer in
de dierensector ten opzichte van zodnosen in het kader van OH. Ter afbakening van de opdracht richt het
onderzoek zich specifiek op de schapensector en de zodnose Ecthyma contagiosum als praktijkvoorbeeld,
aangezien hier nog niets bekend over is binnen het OH-kader.

Het doel van dit onderzoek is inzicht krijgen in het Vlaamse OH beleid, de kennis van Vlaamse
schapenhouders ten opzichte van Zere bekjes en in hoeverre die kennis voldoet aan de gewenste kennis
volgens het Vlaamse OH beleid. Door die kennis te vergaren en te verwerken in dit onderzoeksverslag,
wordt er bijgedragen aan het doel van de opdrachtgever (major Dier en bedrijf) om verder uit te groeien
tot een kenniscentrum ten opzichte van OH.

Op basis van de probleemstelling en het doel van dit onderzoek werden de volgende hoofd- en deelvragen
opgesteld. De hoofdvraag luidt als volgt:

In hoeverre komt de kennis van Vlaamse schapenhouders over de zoonose Ecthyma contagiosum
overeen met de voor hen gewenste kennis vanuit het Vlaamse One Health beleid?

Om deze vraag te kunnen beantwoorden, zijn onderstaande deelvragen geformuleerd:

a) Wathoudt het Vlaamse One Health beleid in?

b) Welke kennis moeten Vlaamse schapenhouders volgens het Vlaamse One Health beleid hebben
met betrekking tot Zere bekjes?

c) Welke kennis hebben Vlaamse schapenhouders met betrekking tot Zere bekjes?
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Het conceptueel model van dit onderzoek (zie figuur 1) geeft schematisch weer welke verbanden er
bestaan tussen de verschillende actoren.

Actoren Overheden Doelgroep
hebben expertise over Orf en/of de plannen beleid voor het past het One Health beleid
One Health aanpak uit de praktijk voorkomen/bestrijden van Orf toe in de praktijk en heeft

middels de One Health aanpak hiervoor kennis over Orf

Wetenschappelijke
organen
(Sciensano, etc)

Federale overheid

Vlaamse schapenhouders

Dierenartsen

——{ Vlaamse overheid

—={ Belangenverenigingen

Figuur 1: Conceptueel kader met verbanden tussen de verschillende sectoren

In dit verslag wordt in het eerstvolgende hoofdstuk het theoretische kader van dit onderzoek geschetst
doorin te gaan op het OH concept entoepassingen, de infectieziektebestrijding in Vlaanderen, de zotnose
Ecthyma contagiosum en de Vlaamse schapenhouders. Daarna wordt de onderzoeksmethode toegelicht
in het derde hoofdstuk. Daarop volgt de beschrijving en analyse van de resultaten van het onderzoek in
het vierde hoofdstuk. In het vijfde en zesde hoofdstuk worden respectievelijk de methode- en
resultatendiscussie, de conclusie en de aanbevelingen beschreven. Tot slot volgen nog de bronvermelding
en enkele bijlagen.
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2 Theoretisch kader

Een grote uitdaging voor dit onderzoek was het definiéren van OH en beschrijven hoe deze aanpak
toegepast moet worden. Het vormt de basis van dit onderzoek en wordt daarom ook als eerst beschreven.
Daaropvolgend wordt toegelicht hoe Vlaanderen aan infectieziektebestrijding (en -preventie) doet en
waar OH binnen dit beleid ter sprake komt. Daarna wordt als belangrijke achtergrondinformatie ingegaan
op de zodnose Ecthyma contagiosum. Tot slot wordt de doelgroep, Vlaamse schapenhouders,
geintroduceerd in dit hoofdstuk.

Aan de hand van een beschrijving van het OH concept en van de toepassingen ervan wordt hieronder het
fundament voor dit onderzoek gelegd.

2.1.1 Het concept

OH slaat op één gezondheid. Het concept erkent dat de humane gezondheid samenhangt met de
gezondheid van dieren en de omgeving (Centers for Disease Control and Prevention (CDC) & National
Center for Emerging and Zoonotic Infectious Diseases (NCEZID), 2018). In OH wordt de focus dan ook
gelegd op de samenwerking en communicatie tussen de sectoren die zich bezighouden met mens, dier en
milieu (Cross, et al., 2018). De aanpak streeft naar maximale interactie tussen deze verschillende sectoren.
Op die manier kunnen de noden, waarden en opinies van de verschillende sectoren gedeeld worden en
kunnen zowel wetenschappelijke als niet-wetenschappelijke gemeenschappen invloed uitoefenen op of
beinvioed worden door gezondheidscasussen. Gecombineerde vakkennis, vaardigheden en middelen
vergroten de kans op het vinden van oplossingen voor gezondheidsproblemen (Riegg, et al., 2018). In de
onderstaande figuur wordt het traditionele model van interactie tussen de sectoren weergegeven in
vergelijking met het OH model (zie figuur 2) (Lamielle, 2010).

f \ R 4"-
( Animal Healtt ‘|, // ‘x Animal Health

J
/ N N
L \ / o\
/ /1 \ \

>'a ; i V)
NG ~ / | One Health |
, ,,/ \\_ 1 \ - | J
7 ¢ \ Y i/
/ \ \ y
f \ ‘-,\ \
vironment | Wby, N S
\ tealt! ,: .\‘\\ i e
\\, /
\\ ’/ |
S =
Traditional perspective of public health One Health approach

Gaél Lamielle ®

Figuur 2: Het linkse model stelt de traditionele minimale interactie tussen de verschillende sectoren voor en het rechtse model stelt
de maximale interactie tussen de verschillende sectoren voor wat OH nastreeft (Bron: Lamielle, 2010)
OH is ruim toepasbaar, maar ook complex door de multidisciplinaire aanpak. Op figuur 3 wordt
weergegeven welke wetenschappelijke werkvelden (zie de rood gevulde cirkels) er onder de ‘paraplu’ van
OH vallen, namelijk milieugezondheid, ecologie, veterinaire geneeskunde, volksgezondheid, humane
geneeskunde, moleculaire en microbiologie en economische gezondheid. Daaronder staan de groen
gevulde cirkels die de niveaus of schalen opsommen waarop gezondheid betrekking heeft, namelijk op het
individu, op een populatie en op ecosystemen. Onder het individu kan zowel mens als dier verstaan
worden. Ook voor de populatiegezondheid kan zowel de volksgezondheid als de gezondheid van een
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dierpopulatie in aanmerking komen. De resterende cirkels, die in de twee grote, blauwe cirkels verzameld
zijn, omvatten onderwerpen die door de verschillende werkvelden benaderd kunnen worden door middel
van OH (Gibbs, 2014) (Lerner & Berg, 2015).

uapaMmg YleaH auQ ebew|

Ecology

Public health Molecular and
medicine ici ool
' medicine
Environmental
health

economics
Individual Population Ecosystem
health health health

Viral infections) /.

(_ Bacterial infections )

Vector-borne Paradit
Antimicrobial infections ’ . ;il’as.l e
resistance infections

Comparative *
medicine /
Translational
medicine Joint and skeletal

Metabolic disorders in
humans and animals

{

diseases in humans
Zoonotic infections Cancer and and animals
cardiovascular disease
gloﬁ: in humans and
eait animals

Surveillance

Human - animal
bond
Environmental

hazards exposure to
humans and animals

Intervention
Vaccines and Vector
% control
therapeutics

Figuur 3: OH onderwerpen volgens het One Health Initiative (bron: One Health Sweden, 2014)

} ONE HEALTH SWEDEN

In collaboration with One Health Initiative Autonomous pro bono team

Concreet is OH een aanpak waarmee door middel van communicatie, coérdinatie en collaboratie gestreefd
wordt naar de beste gezondheid voor mens, dier en natuur door rekening te houden met alle bovenstaande
factoren.

Voordat er overgegaan wordt op de toepassing van OH, moet er nog verduidelijkt worden dat de term OH
niet altijd consequent toegepast wordt. In Nederland bestaat er een One Health portaal (RIVM, z.d.)
waarbij de term ‘*One Health’ gebruikt wordt, maar in Belgié wordt bij overheden vaker de term One World,
One Health (1W1H) (FOD Gezondheid, 20162) gebruikt. Het is dus van belang te benadrukken dat voor dit
verslag de term '‘One Health’ of kortom OH in alle gevallen gebruikt zal worden. De definitie van WHO
wordt voor dit onderzoek overgenomen: “an approach to designing and implementing programmes,
policies, legislation and research in which multiple sectors communicate and work together to achieve
better public health outcomes (WHO, 2017).”

2.1.2 Toepassingen

Om OH toe te passen zijn er verschillende criteria die mee in de ontwikkeling van een systeem genomen
moeten worden. Om te beginnen moet er bepaald worden of OH bij een bepaalde casus wel nodig is.
Hiervoor moet altijd nagegaan worden of er elementen van de drie gezondheidssectoren (mens, dier en
milieu/omgeving) opgenomen kunnen worden in de probleemstelling. Daarbij moet er ook gekeken
worden of er linken bestaan tussen deze verschillende sectoren met betrekking tot de casus. Indien dit het
geval is kan een onderzoek opgestart worden. Daarbij is het noodzakelijk dat verschillende
samenwerkingen plaatsvinden zodat alle stakeholders input kunnen geven uit verschillende branches om
een breed perspectief op het probleem te verkrijgen (Lebov, et al., 2017).
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2.1.2.1 Algemeen

Als er gekeken wordt naar de toepassing van OH, dan werd er in 2018 door NEOH (Network for Evaluation
of One Health) aangegeven dat, desondanks er wereldwijd veel mensen achter het concept staan, er een
algemeen gebrek is aan de structurele invoering van OH op alle niveaus in de maatschappij (NEOH, 2018).
NEOH was een netwerk dat tussen 2014 en 2018 onder meer evaluatieprotocollen voor OH-initiatieven
opstelde en uitvoerde. Het netwerk was een actie die gefinancierd werd door COST (European
Cooperation in Science and Technology) in het kader van het EU-programma Horizon 2020 (het grootste
onderzoeks- en innovatieprogramma van de Europese Unie) (NEOH, z.d.) (European Commission, z.d.).

Vaak wordt de traditionele aanpak toegepast (zoals in figuur 2 te zien is). Afwijken daarvan is sneller
gezegd dan gedaan. Door het huidige onderscheid van expertises en sectoren en het grote aantal
specifieke aanpakken vraagt het tijd om een geintegreerde aanpak te ontwikkelen (RUegg, et al., 2017).
Bovendien moet er rekening gehouden worden met tal van beperkingen bij de ontwikkeling van zo een
geintegreerd systeem die worden veroorzaakt door ecologische, sociale, economische en politieke
factoren (Riegg, Hasler, & Zinsstag, 2018).

Een actueel voorbeeld waarop OH toegepast wordt is bij antibiotica-resistentie of AMR (Antimicrobiéle
Resistentie). Zoals velen weten is dit een wereldwijd probleem. De ontwikkeling van resistente bacterién
heeft negatieve gevolgen op zowel de humane als veterinaire gezondheid. Een bacterie kan resistent
worden tegen antibiotica als er te veel of verkeerd gebruik van wordt gemaakt (door bijvoorbeeld huis- of
dierenartsen) waardoor deze bacterién niet meer behandeld kunnen worden (RIVM, 2011°). Ook de
omgeving speelt een belangrijke rol in het verspreiden van resistente bacterién. Het is daarom van belang
dat er samenwerking is tussen de veterinaire, humane en milieusector. Ook in Belgié krijgt AMR prioriteit
(Imberechts, 2018). Een ander domein waarop OH toegepast wordt zijn zoonosen. In de inleiding van dit
verslag werd reeds aangehaald dat communicatie, collaboratie en codrdinatie noodzakelijk zijn om
infectieziekten doelgericht te voorkomen, te bestrijden en te evalueren (WHO, 2017). De bestrijding van
het Coronavirus (COVID-19) is voor het jaar 2020 een zeer actueel OH-voorbeeld, aangezien virussen van
de Coronafamilie zodnosen zijn (Sciensano, z.d.?).

2.1.2.2 In Belgiée

In Belgié blijkt OH voornamelijk benoemd en toegepast te worden in het kader van AMR (Agentschap Zorg
& Gezondheid, z.d.?) (FAVV, 2019?). Sinds 2019 wil de Federale Overheidsdienst voor Volksgezondheid,
Veiligheid van de Voedselketen en Leefmilieu (voortaan FOD Gezondheid) daar verandering in brengen.
Dit werd duidelijk aan de hand van hun bestuursovereenkomst 2019-2021. Voor het eerst werden enkele
principes uitgerold die voor een operationele vertaling van hun missieverklaring zorgt waarin OH expliciet
vermeld staat.

De missieverklaring van FOD Gezondheid
"Onze ambitie is om de gezondheid van de burgers te beschermen en te verbeteren. Daarom wil onze FOD de
Belgische promotor zijn van het principe «One World One Health» en stellen we de gezondheid in al haar
facetten steeds centraal. Dit zowel voor de menselijke gezondheid, de gezondheid van de planeet, de dier- en
plantengezondheid als voor onze voeding.”
(FOD Gezondheid, 2019)

De principes die beschreven worden in de bestuursovereenkomst blijven vrij algemeen: verbetering van de
menselijke gezondheid als einddoelstelling (1); integratie van de vier pijlers van de opdrachten van de FOD
Gezondheid (2); integratie van de onderlinge verbondenheid en afhankelijkheid van de vier pijlers (3);
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mobilisatie van de deskundigen van de verschillende Directoraten-Generaal (4); analyse van de impact en
invloed van de andere beleidsdomeinen (5); en inzicht in de invloed van belangrijke megatendensen (6).
De pijlers waarover gesproken worden zijn: de humane gezondheid, het millieu in de ruime zin, de
gezondheid van dier en plant en de veiligheid van de voedselketen (FOD Gezondheid, 2019).

De preventie en bestrijding van zodnosen is ook een taak van deze overheidsinstantie (zie volgend
onderdeel van dit hoofdstuk) en zou in principe ook door middel van OH aangepakt kunnen worden. Maar
in de context van infectie- en dierziekten worden in de overeenkomst nog geen concrete voorbeelden
aangegeven (FOD Gezondheid, 2019). Het valt nog af te wachten hoe dit in vitvoering gebracht zal
worden.

In de overeenkomst staat dat er nog gebrek is aan instrumenten om OH operationeel te maken op een
voldoende brede schaal (FOD Gezondheid, 2019). Het is duidelijk dat het toepassen van OH nog moeizaam
verloopt zoals NEOH vermeldde (NEOH, 2018). De grootste drempel ligt bij het samenbrengen van
betrokken partijen die anders nooit met elkaar in contact komen en de communicatie tussen deze partijen
stimuleren (Riegg, Hasler, & Zinsstag, 2018). Op 5 november 2019 werd het Belgian One Health Network
gelanceerd door Belgian Biodiversity Platform en Sciensano om daar verandering in te brengen (Belgian
Biodiversity Platform, 2019). Op de website van Sciensano (een Belgische wetenschappelijke instelling)
wordt er toegelicht dat zij OH breder toepassen dan wat op heden vaak gedaan wordt. Deze instelling
heeft een adviserende rol naar de federale overheid en onderzoekt gezondheidsvraagstukken vanuit een
OH perspectief. Op hun website wordt uitgelegd dat het OH concept vaak beperkt wordt tot specifieke
onderwerpen, zoals zodnosen en AMR, en dat daarbij het omgevingsaspect vaak vergeten wordt
(Sciensano, z.d.b).

Hoewel er dus naast bovenstaande voorbeelden geen duidelijk uitgesproken voorbeelden van OH terug te
vinden zijn, kan geconcludeerd worden dat er gewerkt wordt aan het invoeren van de aanpak. Daarnaast
zijn er wel bepaalde beleidsmaatregelen en regelgeving terug te vinden die in principe vallen onder OH,
zoals infectieziektebestrijding, maar daarover meer in het deel van dit hoofdstuk.

In Vlaanderen is er heel wat beleid, wetgeving en onderzoek naar infectieziektebestrijding en er worden
tal van stakeholders betrokken bij de uitvoering van die activiteiten. Echter, de toepassing van het brede
OH-concept blijft nog achterwege binnen het kader van infectieziekten (en zodnosen). In dit onderdeel
wordt geschetst hoe de huidige aanpak in zijn werk gaat.

In Belgié is er beleid terug te vinden en zijn er bepaalde programma’s opgesteld betreffende de preventie
en bestrijding van infectieziekten. Er zijn daarvoor verschillende instanties aangewezen. Vooraleer daarop
ingegaan wordt, is het van belang rekening te houden met de verspreiding van bevoegdheden in de
Belgische federatie die ondersteund wordt door de verschillende deelstaten (gewesten en
gemeenschappen) die elk hun bevoegdheden hebben.
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Bevoegdheden van deelstaten in Belgié
In Belgié zijn er verschillende deelstaten die over de jaren heen bepaalde bevoegdheden die anders federale
bevoegdheden waren toegeschreven kregen. Er zijn gemeenschappen die ingedeeld zijn op basis van de drie
officiéle talen: Nederlands, Frans en Duits. Daarnaast zijn er ook gewesten op basis van de drie regio’s met
economische verschillen: het Vlaams Gewest, het Waals Gewest en het Brussels Hoofdstedelijk Gewest.
Persoonsgebonden bevoegdheden liggen bij de gemeenschappen (zoals cultuur, onderwijs,...) en
grondgebonden bevoegdheden liggen bij de gewesten (zoals milieubescherming, dierenwelzijn,
gezondheidszorg,...). Belangrijk om te weten is dat de gemeenschaps- en gewestbevoegdheden in Vlaanderen
door dezelfde organen worden uitgevoerd (vande Lanotte, Bracke, & Goedertier, 2017).

FOD Gezondheid staat in voor de drie gezondheidsdomeinen: volksgezondheid, diergezondheid en
leefmilieu. Er zijn heel wat instanties waarmee deze FOD samenwerkt, waaronder Sciensano, Hoge
Gezondheidsraad (HGR), Federaal Agentschap voor de Veiligheid van de Voedselketen (FAVV) en Federaal
Agentschap voor Geneesmiddelen en Gezondheidsproducten (FAGG). Voor meer informatie over deze
actoren, werd een beknopte omschrijving per actor in bijlage 1 opgenomen. FOD Gezondheid speelt een
centrale rol in het opzetten van nationale beheersplannen wanneer het neerkomt op gezondheidsrisico’s
die zich internationaal verhouden (FOD Gezondheid, 2016°). Indien er bedreigingen zijn voor de
volksgezondheid dan zijn de gezondheidsautoriteiten van de verschillende deelstaten het eerste
aanspreekpunt voor de burgers en zorgverleners. Of een bepaalde ziekte wel degelijk een bedreiging
vormt voor de volksgezondheid, wordt beoordeeld door de Risk Assessment Group (RAG) die bestaat uit
de gezondheidsautoriteiten van de FOD en van de deelstaten, artsen-epidemiologen van Sciensano en
experten op vlak van gezondheidsrisico’s (FOD Gezondheid, z.d.?). Voor ziektebestrijding op lokaal niveau
worden in Belgié de deelstaten (en de lokale overheden) dus verantwoordelijk gesteld.

De gezondheidsautoriteit van Vlaanderen is het Agentschap Zorg en Gezondheid (voortaan Agentschap
ZG). Dit agentschap valt onder Departement Welzijn, Volksgezondheid en Gezin (voortaan Departement
WVG). Binnen het agentschap bestaat Afdeling Preventie die instaat voor: de bestrijding van
infectieziekten (waaronder het voorkomen, beperken en opvolgen van uitbraken of epidemieén), de
coordinatie van vaccinatieprogramma’s en toezicht houden op een gezonde leefomgeving (Vlaanderen,
z.d.P). Op de website van het Agentschap ZG werden enkele onderwerpen uitgewerkt met betrekking tot
het preventieve gezondheidsbeleid waar de focus ligt op de gezondheidswinst op bevolkingsniveau. Het
is niet makkelijk om iets terug te vinden over zodnosen of (besmettelijke) dierziekten (Agentschap Zorg &
Gezondheid, z.d.P). Er wordt wel verduidelijkt welke de meldingsplichtige (en niet-meldingsplichtige)
infectieziekten zijn (gebaseerd op het MB van 19 juni 2019 tot bepaling van de lijst van de infecties die
gemeld moeten worden en tot delegatie om ambtenaren-artsen en ambtenaren aan te wijzen). Per
infectieziekte worden er richtlijnen omschreven. Onder deze opsomming van infectieziekten worden wel
ziekten genoemd die feitelijk zoGnosen zijn (zoals het Coronavirus en Q-koorts) en dat wordt in bepaalde
gevallen kort toegelicht bij de richtlijnen van die ziekte, maar er wordt niets in het algemeen over zodnosen
vermeld (Agentschap Zorg & Gezondheid, z.d.9). In de fiche over Q-koorts bijvoorbeeld wordt er wel
uitgebreid informatie gegeven over: de ziekte, de diagnostiek, de besmetting (waaronder het reservoir),
desinfectie, verspreiding, behandeling, preventie, maatregelen indien er zich een besmetting voor doet en
andere activiteiten (zoals de meldingsplicht en het inschakelen van andere instanties). Op het voorblad
van de fiche wordt verwezen naar de basistekst dat afkomstig is van het Nederlandse Landelijke
Codrdinatie Infectieziektebestrijding (LCI) van het RIVM. Ook voor andere protocollen en richtlijnen wordt
er regelmatig verwezen naar een LCl-richtlijn (Agentschap Zorg & Gezondheid, 2018).
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Voor aangifteplichtige dierenziekten wordt er teruggekeken naar een federale instantie, want die staan
vermeld op de website van het FAVV samen met de bijhorende informatiefiches. Voor de aangifte wordt
doorverwezen naar de LCE's (Lokale controle-eenheden) van het FAVV per provincie. Bovendien wordt
erop gewezen dat veehouders of dierenartsen vermoedens van epidemische ziekten zeker mogen melden
om te bewijzen dat er een efficiént passief toezicht is (FAVV, 2018°).

Een belangrijke Vlaamse instelling aan wie het FAVV enkele significante taken toevertrouwt is DGZ
(Dierengezondheidszorg Vlaanderen). In opdracht van FAVV voeren zij gezondheidsprogramma's,
praktijkgericht onderzoek en laboratoriumanalyses uit. Bovendien faciliteert DGZ de wettelijk verplichte
identificatie en registratie voor veehouderijen en hun dieren (DGZ, z.d.?). Verder begeleiden ze veehouders
en dierenartsen bij de monitoring, bestrijding en preventie van dierziekten (DGZ, z.d.P). Daarnaast werkt
DGZ ook nauw samen met verschillende Vlaamse landbouworganisaties (zoals Boerenbond),
dierenartsenverenigingen (VDV en IVDB) en onderzoeksinstellingen (faculteit Diergeneeskunde van
UGent en ILVO) om haar doelen te bereiken. Meer informatie over deze organisaties is te vinden in bijlage
1 van dit verslag. De verplichte identificatie en registratie is vooral van belang voor de voedselveiligheid,
hoewel dit ook een belangrijk middel is om dieren te kunnen traceren die van eenzelfde bedrijf komen
waar zich een bepaalde aandoening voordoet. Dit is dus ook van belang voor de gezondheid van de dieren
en in geval de aandoening een zodnose is, is het potentieel ook van belang voor de humane gezondheid
(FOD Gezondheid, z.d.?) (Vlaanderen, z.d.). Er bestaan verschillende gezondheidsprogramma’s die
uitgewerkt werden door de FOD Gezondheid en uitgevoerd worden door DGZ (FOD Gezondheid, 2019)
(DGZ, z.d.?). Enkele voorbeelden zijn: het IBR-bestrijdingsprogramma bij rundvee, PRRS-programma bij
varkens, Salmonellabestrijding bij pluimvee en abortusprotocol bij kleine herkauwers (DGZ, z.d.°).

De FOD heeft een begrotingsfonds voor de gezondheid en de kwaliteit van de dieren en de dierlijke
producten. Daaronder valt een sanitair fonds dat ervoor zorgt dat er onder meer een vergoeding is voor
officiéle dierenziektebestrijding. Verschillende sectoren (runderen, varkens, pluimvee, kleine herkauwers
en zuivel) dienen daarvoor jaarlijks een verplichte bijdrage te betalen. Het (FOD Gezondheid, z.d.¢).

Voor dit verslag werd er onderzoek gedaan naar de kennis over de zodnose Ecthyma contagiosum. Om die
reden werd in dit hoofdstuk uitgebreid omschreven wat de kenmerken van de zodnose zijn en welke
maatregelen (ter preventie en ter bestrijding) er voorgeschreven worden. Algemene literatuur over
infectieziektebestrijding is terug te vinden in bijlage 2 van dit verslag.

2.3.1 Ziekte

De zo6nose Ecthyma contagiosum is ook wel bekend als (de ziekte van) Orf of Zere bekjes. Het behoort tot
de meestvoorkomende Parapoxvirussen (genus). Dit DNA-virus komt wereldwijd voor bij kleine
herkauwers waaronder vooral bij gedomesticeerde schapen en geiten. Van boergeiten (en kruisingen
daarvan) is geweten dat ze er extra vatbaar voor zijn en ook ernstigere infecties kunnen oplopen (Centers
for Disease Control and Prevention, 2015) (Mauldin & Peters-Kennedy, 2016). De ziekte is besmettelijk en
heeft een hoog ziektecijfer (morbiditeit*). Het sterftecijfer (mortaliteit) gaat zelden boven één procent
binnen een beslag en als een dier toch komt te overlijden, dan is dit meestal door secundaire infecties. Zere
bekjes is makkelijk te herkennen aan de hand van de klinische symptomen (Roberson, Baird, & Pugh,
2012).

* De verhouding van het aantal zieken tot een omschreven populatie binnen een bepaalde tijd. Het geeft de
mate van het voorkomen van een bepaalde ziekte aan (van den Kerkhof, et al., 2013) (Ensie, 2016).
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2.3.2 Symptomen

De meeste bronnen geven een incubatieperiode
van drie tot zes dagen aan (RIVM, 2007)
(Spickler, 2015). Echter, er zijn ook enkele
bronnen die een incubatieperiode van twee tot
veertien dagen aangeven (Fox, Anderson, Loew,
& Quimbly, 2002) (Roberson, Baird, & Pugh,
2012). Daarna kan een besmet dier huiduitslag
met bultjes krijgen rond de snuit, bek, oogleden
en rond de uitwendige geslachtsorganen. De
symptomen kunnen gemiddeld drie weken o .
aanhouden (Roberson, Baird, & Pugh, 2012). De ‘g # "‘* 3

Afbeelding 1: Lammeren met zere bekjes (De Smedt, F., 2010)

uitslag is pijnlijk en kan indien het in extreme
mate voorkomt rond de snuit en op de bek ervoor zorgen dat de dieren niet meer eten, met alle gevolgen
van dien (Spickler, 2015).

Aangezien het een zodnose is, kan de mens ook besmet
worden met het virus. Bij de mens laat het virus op de
huid grote, pijnlijk, rode tot roodblauwe bobbels
ontstaan met een doorsnede van één tot twee centimeter
(Gezondheid NV, 2015). De voorkeurslocaties van de
infectie is op de handen en armen (Schimmer, Sprenger,
Wismans, & Van Genderen, 2004). De infectie is bij
mensen met een normaal functionerend
immuunsysteem zelflimiterend. Na genezing blijven er

geen of slechts kleine littekens over (RIVM, 2007).

Afbeelding 2: Persoon met Ecthyma contagiosum op de
hand (Medscape, 2018)

2.3.3 Overdracht

De overdracht kan plaats vinden door direct contact met klinisch geinfecteerde dieren of door (indirect)
contact met materiaal dat gebruikt werd op het geinfecteerde dier. Bovendien kunnen afgevallen korsten
van besmette schapen nog voor enige tijd een levend virus bij zich dragen en dus besmettelijk zijn (in dat
geval is het indirect overdraagbaar). Een huidbeschadiging (bijvoorbeeld door distels in de wei of door het
doorkomen van de tanden van lammeren) maakt het oplopen van Zere bekjes ontvankelijk (RIVM, 2007)
(Roberson, Baird, & Pugh, 2012).

Betreffende de overdracht van dier op mens, worden infecties van Parapoxvirussen over het algemeen
beperkt tot personen die beroepsmatig omgaan met de geinfecteerde dieren (Palmer, Lord Soulsby,
Torgerson, & Brown, 2011), zoals schapen- en geitenhouders, dierenartsen, personeel van
schapenslachterijen en slagers. Kleine epidemieén van humane infecties van Zere bekjes kunnen
voorkomen in stedelijke gebieden en zijn in dat geval waarschijnlijk gelinkt aan het Islamitische offerfeest
waarbij schapen handmatig geslacht worden. Bezoekers aan agritoeristische evenementen (en waar
kinderen bijvoorbeeld lammeren en geitjes mogen aaien en voeden) vormen een groeiende risicogroep.
De overdracht van Ecthyma contagiosum van mens op mens werd tot op heden niet omschreven, enkel van
dier op mens (RIVM, 2007).

2.3.4 Preventie
Hoewel het een hardnekkige ziekte is, worden verschillende preventieve maatregelen aanbevolen om te
vermijden dat dieren het virus oplopen:
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- Voorkom snij- en schaafwonden bij de schapen door distels en harde borstels te
verwijderen/vermijden

- Ontsmet regelmatig de gebouwen/stallen waar de dieren gehuisvest of verzorgd worden, maar
ook de voedertroggen

- Was en desinfecteer regelmatig de handen (zeker wanneer bepaalde dieren geinfecteerd zijn en
andere niet)

- Zonder nieuwe dieren af

- Open alleen de bek van uw eigen dieren bij publieke evenementen (zoals op prijskampen)
(Centers for Disease Control and Prevention, 2015)

Om te voorkomen dat het virus overgedragen wordt van dier op mens, wordt direct contact met
slijmvliezen of laesies op de uier van geinfecteerde dieren best vermeden. Ook het geven van de fles aan
lammeren en het hanteren van karkassen of dierlijke producten (zoals wol, huid en vlees) van besmette
dieren worden beter vermeden. Daarnaast is het uit de hand laten eten van besmette dieren een
veelvoorkomende besmettingsroute (RIVM, 2007).

Een levend en verzwakt vaccin (zie ook bijsluiter in bijlage 3) tegen Zere bekjes wordt ruim toegepast bij
schapen. Hoewel ze geen bescherming tegen het virus biedt, zorgt ze wel voor een gecontroleerde infectie
en kan ze de gevolgen van de ziekte en de noodzaak voor lokale behandelingen verminderen. De vaccinatie
leidt normaal niet tot complicaties. Meestal wordt het vaccin ingebracht in de binnenkant van het dijbeen
of de oksel van ooien of lammeren, aangezien zij het kwetsbaarst zijn (Palmer, Lord Soulsby, Torgerson,
& Brown, 2011). Er wordt afgeraden het vaccin te gebruiken in kuddes die de ziekte nog niet gehad hebben,
aangezien het vaccin de ziekte introduceert (weliswaar een mildere versie ervan). Indien er slechts
bepaalde dieren binnen een kudde gevaccineerd worden, dan dient de gevaccineerde groep afgezonderd
te worden van de groep die niet gevaccineerd werd. De dieren die gevaccineerd worden blijven
afgezonderd tot deze geen klinische symptomen meer vertonen en de korsten afgevallen zijn (Spickler,
2015) (Roberson, Baird, & Pugh, 2012).

2.3.5 Bestrijding

Indien een dier toch geinfecteerd raakt, worden er enkele acties aangeraden ter behandeling. Ten eerste
kan het afzonderen van geinfecteerde dieren voorkomen dat de andere dieren besmet geraken. Bij elke
handeling met de dieren dienen er best handschoenen gedragen te worden door de verzorger als
voorzorgsmaatregel om besmetting te vermijden (Roberson, Baird, & Pugh, 2012). Indien het voorkomt
op de bek bijlammeren of op de uier van ooien met zogende lammeren, dient er soms flesvoeding gegeven
te worden of in ernstige gevallen via een voedingssonde. Enkel in het geval van secundaire infecties wordt
antibioticum bij dit virus aangewezen (Spickler, 2015) (Roberson, Baird, & Pugh, 2012). Er wordt afgeraden
de blaren te doorprikken (RIVM, 2007). Verdere bestrijdingsmaatregelen worden afgestemd per individu,
maar over het algemeen wordt er in de meeste studies aangegeven dat de patiénten zich spontaan
herstellen in drie tot zes weken. De afgevallen korsten die het virus bevatten kunnen voor lange periode
overleven en de omgeving besmetten. Om die reden is het van belang de nodige sanitaire maatregelen te
nemen om verdere overdracht te voorkomen (Roberson, Baird, & Pugh, 2012) (RIVM, 2007).

2.3.6 Overige

Voor deze zodnose is er geen meldingsplicht. Om die reden is het moeilijk te achterhalen hoe vaak de
ziekte in Vlaanderen voorkomt. Bovendien worden er in eerste instantie niet veel andere partijen (dan
eventueel eens een dierenarts of een arts) betrokken bij de bestrijding van het virus in Vlaanderen, zoals
een overheidsinstantie of DGZ. De meeste bronnen die voor bovenstaande literatuur over Zere bekjes
gebruikt werden zijn van wetenschappelijke studies en officiéle Nederlandse sites.
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Op een Belgische website genaamd Gezondheid.be stond er informatie over Ecthyma contagiosum, maar
deze site is niet gelinkt aan een officiéle instantie. Bovendien is er geen bronvermelding terug te vinden in
het artikel. Er werd in het artikel op deze site doorverwezen naar een onderzoekproject over Zere bekjes
dat door het voormalige CODA (nu Sciensano) uitgevoerd werd. Via persoonlijke communicatie met
Sciensano werd achterhaald dat het onderzoek jaren geleden stopgezet werd. Het onderzoek werd
uitgevoerd om een idee te krijgen van de verspreiding van Ecthyma contagiosum in de Belgische
schapenpopulatie, maar werd stopgezet door gebrek aan kanalen om het onderzoek voldoende kenbaar
te maken bij schapenhouders, gebrek aan financiéle middelen (na drie jaar) en gebrek aan interesse (K. De
Clercq, diensthoofd van exotische virussen en bepaalde ziekten bij Sciensano, persoonlijke communicatie,
4 mei, 2020).

Zoals vermeld werd in de inleiding speelt de veehouder een belangrijke rol bij infectieziektebestrijding en
dit geldt dus ook voor schapenhouders. ledere persoon die één of meerdere schapen houdt, dient zich te
registreren bij DGZ (DGZ, z.d.9). Uit de jaartelling (de 15-decembertelling) van 2018 bleek dat er maar liefst
17.659 actieve schapenbeslagen en 110.630 schapenin Vlaanderen waren (DGZ, 2018?). Dat zou betekenen
dat er gemiddeld ongeveer 6 schapen per beslag zouden zijn. Er dient in rekening gebracht te worden dat
deze cijfers waarschijnlijk hoger liggen, aangezien niet elke houder zich effectief laat registreren bij de 15-
decembertelling. Uit de tellingen van 2014 tot en met 2018 blijkt dat het aantal beslagen elk jaar lichtelijk
daalt (zie figuur 4) (DGZ, z.d.?). Desalniettemin laat het hoge aantal uitschijnen dat Vlaamse
schapenhouders een belangrijke risicogroep vormen met betrekking tot zonosen (DGZ, 2018?).

Aantal actieve schapenbeslagen in Vlaanderen

2014 2015 2016 2017 2018

Figuur 4: Aantal actieve schapenbeslagen in Vlaanderen (DGZ, z.d.¢)

Uit het jaarverslag voor 2017 van DGZ konden enkele cijfers voor de schapenhouderij afgeleid worden. De
cijffers werden ingedeeld op basis van het gemiddelde aantal dieren per beslag. Daaruit kwamen vier
groepen naar voor: 1-10 dieren, 11-50 dieren, 51-100 dieren en meer dan 100 dieren. De groep van 1-10
dieren vertegenwoordigde toen 35% van het totale aantal schapen in Vlaanderen. Deze andere drie
groepen vertegenwoordigden in 2017 respectievelijk 27%, 11% en 27% van het totale aantal schapen in
Vlaanderen (zie figuur 5) (DGZ, z.d.®).
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1-10 dieren
35% 11-50 dieren
11% B 51-100 dieren

27% B >100 dieren

Figuur 5: Percentages schapen volgens het gemiddeld aantal dieren per beslag volgens de telling van 2017 (DGZ, 2018%)

Uit de verschillende jaarverslagen van DGZ (jaartallen 2014 t/m 2017) kon afgeleid worden dat de groep
met 1-10 dieren het hoogste percentage actieve schapenbeslagen bevatte (zie tabel 1).

Tabel 1: Percentages van groep 1 tot 10 dieren ten opzichte van totale aantal actieve schapenbeslagen en totale aantal schapen in
Vlaanderen (DGZ, z.d.¢)

Groep 1-10 dieren 2014 2015 2016 2017
Percentage van totale aantal actieve schapenbeslagen  78%  77% 76%  79%
Percentage van totale aantal schapen 39% 36%  34% 35%

In 1017 had de groep met 11-50 schapen 12% van het totale aantal actieve schapenbeslagen. Daarop
volgden de andere groepen met 51-100 schapen met ongeveer 2% en de groep met meer dan 100 schapen
met 1%. De resterende 6% van het totale aantal actieve schapenbeslagen gaf in 2017 aan geen schapen te
hebben op het moment van de telling (DGZ, z.d.¢).

Er zijn geen verwerkte cijfers beschikbaar voor 2018, aangezien het jaarverslag beperkt was tot de cijfers
van het totale aantal beslagen en totale aantal schapen voor deze sector (DGZ, 2018%). De cijfers van 2019
waren nog niet beschikbaar op het moment van het onderzoek.

In Vlaanderen ligt de focus voor schapenhouders voornamelijk op vleeslamproductie, stamboekfokkerij en
in heel beperkte mate op melkproductie (DGZ, z.d.f). Daarnaast kan er een onderscheid gemaakt worden
in drie beroepsvormen van schapenhouderijen: professionele schapenhouderij als hoofdactiviteit,
professionele schapenhouderij als nevenactiviteit en hobbyhouders. De houders die schapen als
hoofdactiviteit hebben komen in Vlaanderen zelden voor. Wat meer voorkomt in Vlaanderen, zijn houders
die schapen als nevenactiviteit houden, zij zien hun houderij als een echte landbouwactiviteit waarbij
rendabiliteit van belang is. Meestal vindt deze nevenactiviteit plaats naast akkerbouw, melkveehouderij of
groenteteelt. De hobbyteelt van schapen vormt de meerderheid van de Vlaamse schapenhouderijen. Dit
zijn mensen die één of enkele schapen houden als hobby of voor huishoudelijk gebruik en voor wie
rendabiliteit niet van belang is (Eskens & Vettenburg, 2013) (DGZ, 2018P).

Er bestaan verschillende verenigingen voor schapenhouders in Vlaanderen. Op basis van het
Fokkerijbesluit van de Vlaamse Regering van 19 maart 2010 werden verschillende rassen en verenigingen
erkend die genoemd worden in het MB van 27 september 2011. KHV (vzw Kleine Herkauwers Vlaanderen)
is een van die erkende verenigingen die alle doelstellingen uit het fokkerijbesluit dient uit te voeren en die
de stamboeken van verschillende schapenrassen bijhouden. Daarnaast bestaat SLE (Steunpunt Levend
Erfgoed) die binnen de schapensector erkend is om de stamboeken bij te houden van de met uitsterven
bedreigde rassen (Eskens & Vettenburg, 2013).
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Tabel 2: Rassen waarvoor stamboeken bijgehouden worden door de erkende verenigingen volgens het MB tot erkenning van
verenigingen, organisaties en ondernemingen ter uitvoering van artikelen 4, 5, 6, 7 en 59, § 1, van het Fokkerijbesluit van 2011

KHV SLE

Belgisch Melkschaap Ardense Voskop
Blauwe Texelaar Castlemilk Moorit
Blue du Maine Entre-Sambre-Et-Meuse
Clun Forest Houtlandschaap
Hampshire Down Kempens Schaap
Herdwick Lakens Schaap
lle-de-France Mergellandschaap
Kerry Hill Ouessant

Romanov Vlaams Kuddeschaap
Rouge de I'Ouest Vlaams Schaap
Suffolk

Swifter

Texel

Wiltshire Horn

Zwartbles

Deze en andere verenigingen zijn samen met enkele organisaties opgesomd hieronder en uitgebreider
omschreven in bijlage 1. Deze actoren ondersteunen schapenhouders en kunnen van belang zijn voor de
preventie en bestrijding van Ecthyma contagiosum binnen het OH-kader:

- Overheidsinstanties: FOD Gezondheid, FAVV, Departement Landbouw & Visserij en Agentschap
ZGs

- De organisaties die onder meer activiteiten (bv. onderzoek) in opdracht van deze
overheidsinstanties uitvoeren: HGR, Sciensano, het Instituut voor Landbouw-, Visserij- en
Voedingsonderzoek (ILVO) en DGZ

- Verenigingen: KHV, SLE, Vlaamse Schapenhouderij (VSH), Vlaamse Hobbyfokkers voor Geiten
en Schapen (VHGS), de Landelijke Gilden en de Boerenbond.

- Andere stakeholders in dit verhaal zijn: IVDB dierenartsenbelangen en Vlaamse
Dierenartsenvereniging (VDV)

Specifieke wetgeving die van toepassing is voor de bedrijfsmatige activiteiten van schapenhouders is
beperkt. Uiteraard moet de schapenhouder voldoen aan de Wet van 14 augustus 1986 betreffende de
bescherming en het welzijn der dieren (kortom de dierenwelzijnswet) (Kruispuntbank Wetgeving, 1986),
aan de Dierengezondheidswet (Kruispuntbank Wetgeving, 1987) en daarnaast aan het Koninklijk Besluit
van 1 maart 2000 inzake de bescherming van voor landbouwdoeleinden gehouden dieren (Kruispuntbank
Wetgeving, 2000). Er zijn enkele Koninklijke (KB’s) en ministeriéle besluiten (MB’s) die de bestrijding van
bepaalde ziekten opleggen, zoals de bestrijding van zwoegerziekte bij het schaap (Kruispuntbank
Wetgeving, 1993), de bestrijding en uitroeiing van Blauwtong (Kruispuntbank Wetgeving, 2008) en de
organisatie van fokprogramma’s ter verkrijging van resistentie tegen overdraagbare spongiforme
encefalopathieén bij schapenrassen (Kruispuntbank Wetgeving, 2007°). Daarnaast is er ook nog het KB
betreffende de identificatie en de registratie van schapen, geiten en hertachtigen (Belgisch Staatsblad,
2007) en het KB betreffende verplichte bijdragen aan het Begrotingsfonds voor gezondheid en kwaliteit
van dieren en dierlijke producten, vastgesteld volgens de sanitaire risico’s verbonden aan bedrijven waar
schapen, geiten of hertachtigen gehouden worden (Kruispuntbank Wetgeving, 2007°).
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3 Materiaal en methoden

Om de onderzoeksvragen te beantwoorden wordt in dit hoofdstuk uitgelegd om welk type onderzoek het
gaat, welk onderzoeksontwerp er gebruikt werd en vervolgens hoe de data verzameld en verwerkt werden.

Het onderzoek is van beschrijvende aard, aangezien de focus ligt op wat er gaande is in Vlaanderen met
betrekking tot het OH beleid. Daarnaast is het een empirisch onderzoek, aangezien de conclusies
getrokken werden uit de resultaten van waarnemingen (Baarda & de Goede, 2006). Er werd beschreven
wat het Vlaamse OH beleid inhoudt (met betrekking tot Zere bekjes) en wat Vlaamse schapenhouders
(dienen te) weten over Zere bekjes (volgens dat beleid). Het is zowel een kwalitatief als een kwantitatief
onderzoek (Mixed Methods Research (Baarda B., 2014)). Het beschrijven van het beleid is het kwalitatieve
deel en het onderzoeken van wat schapenhouders weten over Zere bekjes, wat met behulp van een
enquéte nagegaan werd, is het kwantitatieve deel.

Het eerste deel van het onderzoek nam de vorm van een casestudy aan. Om het Vlaamse OH beleid te
schetsen werden verschillende experten ondervraagd. Het eerste doel (deelvraag a) was om inzicht te
krijgen in de Vlaamse (geplande) activiteiten met betrekking tot OH. Het tweede doel (deelvraag b) was
om inzicht te krijgen in de kennis die Vlaamse schapenhouders moeten hebben volgens experten om Zere
bekjes volgens OH te voorkomen/bestrijden. Er werden experten van verschillende stakeholders met
betrekking tot het Vlaamse OH beleid geinterviewd om een gevarieerd en breed beeld te schetsen, wat
voordelig voor de betrouwbaarheid van het onderzoek is (Baarda & de Goede, 2006). Bepaalde resultaten
uit deze casestudy werden gebruikt voor het tweede deel van het onderzoek (zie 3.4. Dataverzamelings-
methode).

Het tweede deelnam de vorm aan van een eenmalige kwantitatieve survey om deelvraag c (en vervolgens
de hoofdvraag) te beantwoorden. Om de kennis van de Vlaamse schapenhouders te toetsen was een
survey aangewezen om de kenmerken van de eenheden (in dit geval de Vlaamse schapenhouders) te
beschrijven en eventuele verbanden te ontdekken (Baarda B., 2014). De survey nam de vorm aan van een
enquéte om een groot aantal eenheden te bereiken. Aangezien niet de hele populatie van Vlaamse
schapenhouders bereikt kon worden, werd een steekproef gebruikt. Echter, daarover meer in de volgende
paragrafen.

Voor het beschrijven van het Vlaamse OH beleid (onderzoeksvragen a en b) werden experten van
verschillende Vlaamse stakeholders geinterviewd. Aangezien op voorhand niet bekend was wie
stakeholder was bij het OH beleid (geen steekproefkader) werd er gekozen voor de sneeuwbalprocedure
(Baarda B., 2014). Voor deelvraag a werd er eerst contact opgenomen met Sciensano (vergelijkbaar met
het Nederlandse RIVM), aangezien zij als wetenschappelijke instelling in eerste instantie informatie
konden verstrekken over het OH-concept (als onderbouwing voor het beleid). Daarnaast was het van
belang om een expert binnen FOD Gezondheid te bereiken omtrent OH (in combinatie met Zere bekjes).
Om deelvraag b te beantwoorden (over wat Vlaamse schapenhouders moeten weten volgens het beleid)
werd dezelfde methode gebruikt en werden experten die kennis hebben over Zere bekjes (in combinatie
met OH) geinterviewd (namelijk DGZ en een dierenarts gespecialiseerd in schapen). In de interviews
werden onderzoeksvragen a en b samen behandeld.
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De Vlaamse schapenhouders vormden voor deelvraag c de onderzoekseenheden. De gewenste minimale
steekproefomvang was 376 respondenten (N=17.659; z=1,96; p=0,5; q=0,5; F=0,05). Uiteindelijk werden
slechts 98 ingevulde enquétes ontvangen, waardoor er in het resultatenhoofdstuk rekening gehouden
moet worden met een foutenmarge van 10% (N=17.659; z=1,96; p=0,5; q=0,5; F=0,10). De steekproef werd
berekend op basis van het totale aantal actieve schapenbeslagen van 2018 (N=17.659), aangezien er geen
cijfers terug te vinden waren van het totale aantal schapenhouders in Vlaanderen, wordt een beslag per
schapenhouder verondersteld. Hoeveel dit getal afwijkt van het werkelijke aantal schapenhouders in
Vlaanderen is moeilijk in te schatten, omdat jaarlijks niet alle schapenhouders zich registreren. Bovendien
kunnen sommige schapenhouders 2 of meer beslagen hebben. De formule die gebruikt werd was de
volgende:

N"/?-p(l—p)
nz2— -
z°:pll-p)+(N=1)«F

Figuur 6: Formule steekproefomvang (Allesovermarktonderzoek, 2020)

Om de hoofdvraag van dit onderzoek te beantwoorden werden eerst de deelvragen systematisch
beantwoord door middel van verschillende methodes.

3.4.1 Deelvraag a: ‘Wat houdt het Vlaamse One Health beleid in?’
Voor deelvraag a (en b) werden er twee dataverzamelingsmethodes toegepast: een literatuurstudie en
interviews.

3.4.1.1 Literatuurstudie

Ten eerste werd er een literatuurstudie vitgevoerd aangaande het Vlaamse OH beleid. Dit gebeurde door
middel van deskresearch en hiermee werd de bestaande kennis over het OH beleid (en Ecthyma
contagiosum) verzameld vooraleer contact met experten werd gezocht. Hiervoor werden betrouwbare
databanken gebruikt zoals ScienceDirect, PubMed en Groen Kennisnet. De volgende zoektermen werden
onder andere ingegeven: One Health (approach), Ecthyma (contagiosum), contagious Ecthyma, Orf, Zere
bekjes en zodnose(s/n). Er werd waar mogelijk voor actuele onderzoeken gekozen die niet ouder zijn dan
tien jaar. Ook werd gekozen voor onderzoeken die focussen op Westerse/Europese situaties. Dit omdat
het voorkomen van bepaalde zotnosen bijvoorbeeld in derde landen, vaak niet te vergelijken is met de
Westerse omstandigheden. Enkele resultaten van deze deskresearch werden beschreven in het
theoretisch kader in hoofdstuk twee (en in bijlagen 1 (stakeholders) en 2 (algemene
infectieziektebestrijding)) van dit verslag. De literatuurstudie was van belang om de resultaten uit de
interviews te helpen valideren en omgekeerd, dit wordt ook wel beschreven als triangulatie. Bij triangulatie
wordt een punt uit verschillende perspectieven bekeken en worden dus verschillende databronnen
gebruikt waardoor de geldigheid van de resultaten bevorderd wordt (Baarda B. , 2014).

3.4.1.2 Interviews

Aanvullend op de literatuurstudie werden semigestructureerde diepte-interviews afgenomen bij experten
van verschillende stakeholders door middel van de sneeuwbalprocedure (Baarda & de Goede, 2006). Deze
procedure was het meest geschikt, omdat er geen lijst terug te vinden was van experten in Vlaanderen met
betrekking tot OH. Uit vooronderzoek bleek dat Sciensano haar missie en visie gebaseerd heeft op OH en
adviesgever is aan de overheid omtrent OH. Om deze reden werd eerst met hen contact gelegd. Het was
evident dat er ook contact opgenomen werd met de Belgische overheid (FOD Gezondheid), aangezien zij

Pagina| 23



een duidelijk beeld van de stand van zaken met betrekking tot het OH beleid zouden moeten hebben.
Verder werd er ook via de sneeuwbalprocedure experten geraadpleegd die kennis hebben over de aanpak
van Zere bekjes in combinatie met het beleid. Daarbij kwamen DGZ en een dierenarts gespecialiseerd in
schapen uit de bus (dit om voornamelijk deelvraag b te kunnen beantwoorden). De e-mail waarmee het
eerste contact gelegd werd en het verloop van de sneeuwbalprocedure werden opgenomen in bijlage 4.

De interviews waren face-to-facegesprekken op locatie in de voor de geinterviewde vertrouwde
omgeving. Face-to-facegesprekken zorgen er voor dat de onderzoeker verder kan doorvragen en
bovendien kan controleren of de geinterviewde de vraag begrepen heeft aan de hand van zijn
gezichtsuitdrukking (Baarda B. , 2014). Daarnaast zorgt het afnemen van interviews in een vertrouwde
omgeving ervoor dat de antwoorden mogelijks eerlijker zijn waardoor de ecologische validiteit bevorderd
wordt (Scribbr, 2019).

Bij de interviews werden voornamelijk open vragen gesteld om zoveel mogelijk kennis te krijgen van het
onderwerp, aangezien de onderzoeker naast de voorafgaande literatuurstudie weinig voorkennis had
(Baarda & de Goede, 2006). Er werd een topiclijst (zie bijlage 5) opgesteld op basis van het vooronderzoek
en de deelvragen. Op de topiclijst staan thema'’s die in ieder geval besproken moesten worden, maar de
manier en volgorde van vragen was verder niet van belang tijdens de interviews. Deze interviews werden
opgenomen met een voice-recorder voor de transcripties (zie analysemethode). Hierbij werd telkens om
toestemming gevraagd. De opnames maken het onderzoek betrouwbaarder, omdat daarmee woord voor
woord getranscribeerd kon worden wat er gezegd werd door de geinterviewden (zie analysemethode).

Er werd gerekend op een interviewtijd van maximaal een uur per respondent. Rekening houdend met de
tijdslimiet van dit onderzoek en de tijd om de interviews te analyseren, werd er besloten maximaal vijf
interviews af te nemen. Dit werden er viteindelijk vier, aangezien er verzadiging was opgetreden (Baarda
B., 2014). Tijdens de interviews hield de onderzoeker het onderzoeksdoel voor ogen zodat er niet te ver
van het onderwerp werd afgeweken om te voorkomen dat de verzamelde data ontembaar of onbruikbaar
zou worden.

3.4.2 Deelvraag b: ‘Welke kennis moeten Vlaamse schapenhouders
volgens het Vlaamse One Health beleid hebben met betrekking

tot Zere bekjes?’
Deze deelvraag werd met dezelfde methode beantwoord als deelvraag a, namelijk door middel van diepte-

interviews bij experten. De topiclijst zorgde voor een verdeling van de resultaten van deelvragen aen b en
de data-analyse vertelt hier meer over.

3.4.3 Deelvraag c: ‘Welke kennis hebben Vlaamse schapenhouders

met betrekking tot Zere bekjes?’

Vooraleer deelvraag c aangepakt werd, diende deelvraag b beantwoord te worden (hierover meer in de
data-analyse). Er moest eerst geconcludeerd worden welke kennis schapenhouders over Zere bekjes
volgens het beleid moesten hebben om vervolgens gerichte vragen te stellen aan de schapenhouders om
die kennis te toetsen. Bovendien hielpen de antwoorden van de eerste twee deelvragen bij het
operationaliseren van begrippen bij het opstellen van de vragen voor de onderzoekseenheid van deelvraag
c. Hierdoor werd onder andere de instrumentele validiteit en betrouwbaarheid van het onderzoek
verhoogd, aangezien er vaststaat wat gemeten werd (Baarda B. , 2014).
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3.4.3.1 Opstellen enquéte

Om deelvraag c te beantwoorden, werd er een digitale enquéte opgesteld (zie bijlage 6) om de kennis ten
opzichte van Zere bekjes te achterhalen. Doordat het om een groot aantal respondenten gaat, is dit een
gepaste dataverzamelingsmethode om de gegevens sneller te verwerken. Het voordeel van een digitale
vragenlijst is ook dat de gegevens anoniem verwerkt kunnen worden waardoor een respondent zich niet
geconfronteerd voelt (in tegenstelling tot een interview). (Baarda B. , 2014). Voor elke respondent met de
enquéte startte kon die een korte introductie lezen over de onderzoeker, het doel van het onderzoek, de
anonimiteit en hoeveel tijd het invullen ongeveer vraagt van hen. De introductie bevordert de bereidheid
van de respondent om mee te werken aan het onderzoek (Baarda B., 2014).

Voor de inhoud van de enquéte werd aan de experten eerder gevraagd welke kennis schapenhouders
dienen te hebben over Ecthyma contagiosum (in het kader van OH) waardoor er gerichte vragen gesteld
werden in de enquéte. De voorkeur werd gegeven aan gesloten en meerkeuzevragen om de verwerking
van de informatie te beperken en de antwoorden kwantitatief te kunnen verwerken. Daarnaast was die
vorm van vragen het beste aangezien de onderzoeker de antwoordmogelijkheden kent (Baarda B. , 2014).

Er werden voornamelijk kennisvragen gesteld om antwoord te geven op deelvraag c. Om respondenten
die Zere bekjes niet kennen in eerste instantie niet uit te sluiten, werd de optie ‘weet ik niet’ toegevoegd
aan de tweede vragenreeks (zie bijlage 6). Het is namelijk ook belangrijk voor deelvraag c om te weten of
een Vlaamse schapenhouder geen kennis heeft van Zere bekjes. In vragenreeks 3 werd de ‘weet ik niet’
optie niet toegevoegd om toch een antwoord uit te lokken van mensen die Zere bekjes niet kennen.

Om de betrouwbaarheid van de antwoorden nadien te kunnen testen werden sommige vragen in een
alternatieve vorm gesteld als zijnde controlevragen. Dit gebeurde niet voor alle vragen aangezien de
vragenlijst dan te lang zou worden en dit als onnodig door de respondenten opgemerkt zou worden
(Saunders, Lewis, & Thornhill, 2004).

Er werden slechts enkele open vragen toegevoegd waaronder de schapenrassen die de schapenhouders
bezitten (vereiste vraag), het lichaamsdeel waarop de schapenhouder Zere bekjes had (niet vereiste vraag)
en een vraag over wat de respondent nog verder kwijt wou over Zere bekjes (niet vereiste vraag). Deze
laatste vraag werd toegevoegd om eventuele kennis nog op te sporen over Zere bekjes en om de
respondent de mogelijkheid te geven te reageren of verdere toelichting te geven op de voorgaande vragen
(Poortinga, z.d.).

Er werden naast kennisvragen ook enkele socio-demografische vragen opgenomen in de vragenlijst (zie
vragenreeks 1 en 5 in bijlage 6) enerzijds als inleiding van het onderzoek en anderzijds om de spreiding van
de respondenten binnen de verschillende subgroepen weer te geven voor de representativiteit van de
steekproef (Dobronte, 2015) (Harinck, 2010). Zo werd onder meer gevraagd naar de vorm van
schapenhouderij (hobbyhouder of professionele houder als hoofd- of nevenactiviteit), het hoofddoel van
de schapenhouderij (bv. hobby, stamboekfokker, vleeslamproductie, melkproductie,...) en de grootte van
de beslagen aan de hand van intervallen.

Om de vragenlijst op te stellen werd Survio gebruikt. Deze online enquéte service heeft een optie om bij
de opmaak van een enquéte te voorkomen dat respondenten terug kunnen keren naar de vorige pagina.
Dit was nodig om te voorkomen dat respondenten hun antwoorden konden aanpassen op voorgaande
pagina’s naar aanleiding van een nieuwe vraag die het antwoord bevatte (zie voor meer verduidelijking de
resultaten). Dit zorgde voor meer validiteit, aangezien dit controle gaf over wat er gemeten diende te
worden (Baarda B., 2014).
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Daarnaast wou de opdrachtgever graag weten of schapenhouders zelf al Zere bekjes gehad hebben. Om
die reden en in het kader van OH werd er gevraagd of de schapenhouders al dan niet Zere bekjes gehad
hebben (als meerkeuzevraag), waar ze het gehad hebben (als open vraag en niet vereiste vraag) en of ze
ermee naar de arts gingen (en of die het al dan niet kende).

3.4.3.2 Verspreiding enquéte

In eerste instantie was het de bedoeling de enquéte via de nieuwsbrief van DGZ te verspreiden (de instantie
die de officiéle registraties van de Vlaamse schapenhouders beheren), maar dit was uiteindelijk niet
mogelijk. De link naar de digitale enquéte werd uiteindelijk verspreid door verschillende verenigingen.
Eerst werd ze rondgestuurd als deel van de digitale en papieren nieuwsbrief van Landelijke Gilde, die
respectievelijk tussen de 2.000 en 2.300 mailadressen en tussen de 1.000 en 1.200 adressen bereikte.
Vervolgens werd ze door VSH (vzw Vlaamse Schapenhouderij) via mail doorgestuurd naar 275 leden.
Daarnaast werd er ook een nieuwsbericht op de website van SLE (Stichting Levend Erfgoed) geplaatst.
Ook hebben verschillende organisaties de afbeelding met tekstje die gemaakt werd door de onderzoeker
(zie bijlage 7) op hun facebookpagina gedeeld waaronder VHGS (Vlaamse Hobbyhouders van Geiten en
schapen), SLE en Huisdierinfo (van de Dienst Dierenwelzijn van de Vlaamse overheid). In bijlage 7 zijn de
verschillende knipsels van de verspreide teksten per kanaal terug te vinden. De verenigingen die vermeld
werden zijn ook terug te vinden in de stakeholderslijst in bijlage 1.

Allereerst werd de deskresearch verwerkt in het theoretisch kader van dit onderzoek (zie hoofdstuk 2) en
in enkele bijlagen (zie bijlage 1 en 2). De info diende onder andere als achtergrondinformatie voor de
interviews.

De diepte-interviews werden eerst uitgetypt, woord voor woord (woordelijk transcriberen). Dit vergroot
de betrouwbaarheid van het onderzoek, omdat er geen informatie verloren ging (Scribbr, 2020?). Daarna
werden deze teksten verwerkt door middel van open, axiaal en selectief coderen (dit gebeurde handmatig
om financiéle redenen). Coderen is een goede methode om een groot aantal gegevens te verwerken,
aangezien het een tool is om de data te reduceren tot de meest relevante informatie (Baarda B. , 2014).
Het open coderen hield in dat de onderzoeker de tekst verdeelde in tekstfragmenten en aan elk fragment
een bepaalde label/code hing die dat fragment het beste omschreef. Vervolgens zorgde het axiaal coderen
ervoor dat labels/codes geclusterd werden onder overkoepelende codes die als thema'’s gebruikt werden
om de deelvragen te beantwoorden. Als laatste stap ging de onderzoeker selectief coderen door relaties
en verbindingen te maken tussen de gevonden thema'’s en stelde ze zo boomdiagrammen op (Scribbr,
2017). De thema'’s vallen onder één van de twee hoofdthema'’s, namelijk het OH beleid (om deelvraag a te
beantwoorden) of de kennis die schapenhouders over Zere bekjes dienen te hebben (om deelvraag b te
beantwoorden). Een voorbeeld van hoe de codering verliep, is terug te vinden in bijlage 8.

Bij een kwalitatief onderzoek zijn de beinvloedingsfactoren van de onderzoeker niet te voorkomen,
aangezien de inbreng van de onderzoeker bij de data-verzameling essentieel is. Het is dan ook niet te
vermijden dat de onderzoeker de antwoorden uit de interviews op haar manier interpreteerde. Bij
kwalitatief onderzoek wordt gezegd dat deze intersubjectief is in plaats van betrouwbaar. De
intersubjectiviteit wordt bereikt wanneer verschillende (onafhankelijke) onderzoekers het eens zijn over
de resultaten (Scribbr, 2020°) (EURIB, 2012).

Bij de verwerking van de diepte-interviews werd duidelijk welke kennis schapenhouders dienen te hebben
en werden op basis daarvan de enquétevragen voor de schapenhouders opgesteld. Na het coderen werden
de meerkeuzevragen voor de enquéte opgesteld, aangezien hieruit de thema’s (met name de volgende
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vier thema'’s: eigenschappen, preventie, behandeling en communicatie) voor de vragen afgeleid konden
worden.

De resultaten van de enquéte werden via Survio in een matrix in Excel gedownload en door de onderzoeker
kwantitatief verwerkt. Alleen volledig ingevulde enquétes werden gebruikt voor de resultatenverwerking,
aangezien de onvolledige enquétes niet beschikbaar waren via Survio. In eerste instantie werd er per
gesloten vraag een onderscheid gemaakt in het aantal juiste en foute antwoorden voor de berekening van
de frequenties waaronder ook de optie ‘weet ik niet’ als foutief antwoord werd meegerekend. Door dit
onderscheid werd duidelijk weergegeven wie geen of foutieve kennis heeft en wie wel kennis heeft.
Vervolgens werd er een onderscheid gemaakt binnen het aantal foutieve antwoorden tussen het
daadwerkelijke aantal foutieve antwoorden en het aantal ‘weet ik niet’-antwoorden om de daadwerkelijk
reacties van de respondenten weer te geven..

Voor de meerkeuzevragen werden de frequenties berekend van het aantal volledig juiste antwoorden (dus
respondenten die alle juiste opties aangeduid hadden). De frequenties voor het aantal respondenten die
minstens één antwoord juist hadden en geen fout werden ook berekend, omdat dan duidelijk werd dat ook
deze respondenten juiste kennis hadden, maar nog gebrek aan andere juiste kennis hadden. Ook de
frequenties voor het aantal respondenten die minstens één foutief antwoord aangeduid hadden werden
berekend, omdat dan duidelijk werd hoeveel respondenten foutieve kennis hadden. De frequenties
werden met sectordiagrammen gepresenteerd. Ook werden de frequenties berekend van het aantal
antwoorden per antwoordoptie (zowel juiste als foute) bij de meerkeuzevragen om ook zicht te krijgen op
de foutieve kennis die de respondenten hebben. Deze frequenties werden met staafdiagrammen
gepresenteerd (Baarda & de Goede, 2006).

Voor de open vragen werden gelijke antwoorden geclusterd aan de hand van codering en op basis van deze
clusters werden wederom frequenties berekend. Voor de open variavraag, waar respondenten nog vrij
konden invullen wat ze nog kwijt wilden over Zere bekjes, werd op die manier extra kennis van de
respondenten en eventuele foute informatie achterhaald. De opmerkingen werden op juistheid getest aan
de hand van literatuur.

Aan de hand van de frequenties kon geconcludeerd worden wat de kennis per thema is van de
ondervraagde schapenhouders. Aan de hand van die analyses kon de hoofdvraag beantwoord worden. Er
konden geen representativiteitstoetsen uitgevoerd door gebrek aan cijfers van de populatie.
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4 Resultaten

In dit hoofdstuk worden de resultaten beschreven per deelvraag. De resultaten van de interviews worden
allereerst besproken om antwoord te geven op deelvragen a en b, respectievelijk over wat het Vlaamse
OH beleid inhoudt en welke kennis Vlaamse schapenhouder in kader van het Vlaamse OH beleid moeten
hebben over Zere bekjes. De enquéteresultaten worden vervolgens besproken om antwoord te geven op
deelvraag ¢, namelijk welke kennis Vlaamse schapenhouders hebben met betrekking tot Zere bekjes.

4.1 Deelvraag a: ‘Wat houdt het Vlaamse One Health beleid
in?’

Er werden vier experten geinterviewd om deelvragen a en b te beantwoorden. Deze waren respectievelijk

een expert van Sciensano, een expert van Dierengezondheidszorg (DGZ), een expert van Federale

Overheidsdienst Gezondheid (FOD Gezondheid) en een expert dierenarts gefocust op schapen en lid van

KHV. De resultaten van de eerste drie topics van de topiclijst (zie bijlage 5) die antwoord geven op
deelvraag a worden hieronder systematisch besproken met de bijhorende codebomen.

4.1.1 Topic 1: OH-concept
Uit de selectieve codering ontstond een codeboom met verschillende begrippen rondom het OH-concept
zoals te zien is in figuur 7. De experten schetsten voor dit topic wat OH voor hen conceptueel inhoudt.

— Aanpak

Communicatie
Samenwerking

Economisch-
psychologisch

Figuur 7: Codeboom op basis van de resultaten vit de interviews omtrent het OH-concept

Sectoren

OH concept
|

= Voorbeelden

Binnen het OH-concept werd er gesproken over de aanpak, de betrokken sectoren en verschillende
voorbeelden. De expert van Sciensano gaf aan dat OH om een aanpak gaat en dat daar geen wetgeving
van is. Het is een aanpak om acties uit te voeren. Hij gaf aan dat er beleid gevormd kan worden op basis
van de OH-aanpak. Elke geinterviewde gaf aan dat OH om een breed concept gaat, al dan niet in de context
van samenwerking en communicatie tussen verschillende sectoren (zie hieronder enkele citaten). Er werd
aangegeven dat er veel thema’s onder vallen en veel domeinen bij komen kijken.
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"...00k de mensen zijn niet gewoon van samen zo breed samen te werken.”

OH-coordinator bij Sciensano

"...voor mij is dat, ja, dat is breed voor mij. Heel dat verhaal van die antibioticaresistentie valt daar
voor mij onder, heel het verhaal van preventie van dierziekten en dus op voorhand maatregelen gaan
nemen om te vermijden dat uw dieren ziek worden, maar dat sluit dan aan bij het antibiotica verhaal.
Het heeft uiteraard als doel het gebruik van antibiotica in de veehouderij zoveel mogelijk naar beneden
te halen. Het verhaal van de zoénosen en de ziekten die van dieren op mensen kunnen overgaan. Maar
Jij haalt zelf ook voor een stuk communicatie aan. Ik neem aan dat je daar voorlichting van veehouders
onder verstaat. Dus voor mij is dat een heel breed thema...”

Dierenarts die focust op kleine herkauwers bij DGZ

"...en als dan inderdaad al die bevoegdheidsdomeinen, die zo gewoon zijn van hun eigen ding te doen,
binnen hun kaders werken, en aan u wordt er dan gevraagd om samenwerking, ja, dat vraagt dan tijd en
misschien ook wel een mentaliteitswijziging, meer open geest. Ja, dat is inderdaad iets wat niet van

vandaag op morgen evolueert.”

Celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten bij FOD Gezondheid

"Eén gezondheid, ja. Dat bestaat als ik het goed voor heb, One Health uit meerdere factoren he, meerdere
onderdelen.”

Dierenarts gespecialiseerd op schapen en lid KHV

Verder werden de betrokken sectoren aangehaald, waaronder de drie voornaamste: mens, dier en milieu.
Alleen de expert van Sciensano kon uitgebreid vertellen over het OH-concept. Het milieu aspect werd door
hem apart aangehaald, omdat de bevoegdheid over milieu geregionaliseerd is in Belgié. Daarom werd dat
aspect apart in de codeboom opgenomen. Verder gaf hij aan dat het niet stopt bij de voorgenoemde
sectoren, maar dat er ook sprake is van een economisch, een psychologisch en een socio-economisch
aspect.

"Onze definitie is alles, dus mens, dier, milieu en socio-economische aspecten. Dus dat staat op onze

website.”

"Wat ook een lacune is meer het economische, het psychologische wat dat ook soms bij One Health

genomen wordt.”

OH-codrdinator bij Sciensano

De expert van FOD Gezondheid beaamde dat er inderdaad ook met die aspecten rekening gehouden
wordt in hun beleid waarin OH wordt toegepast (zie volgende topic). Ze verwees hiervoor naar een
presentatie die ze intern over OH gekregen had en die gepresenteerd werd in het kader van de nieuwe
bestuursovereenkomst (2019-2021) (zie topic 2).

Niet elke geinterviewde benoemde de drie domeinen (mens, dier en milieu), maar er werden wel
voorbeelden gegeven, zoals antibioticaresistentie, zoonosen, dierziektepreventie, voedselintoxicaties,
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enzovoort, welke telkens in de betrokken sectoren ondergebracht kunnen worden. Welke van die
voorbeelden actueel worden toegepast in Vlaanderen werd omschreven in de resultaten van topic 2.

4.1.2 Topic 2: Actuele OH-onderwerpen

Aan de hand van de codeboom in figuur 8 worden de resultaten uit de interviews omtrent de actuele
onderwerpen van OH in Belgié en Vlaanderen weergegeven. De experten schetsten voor deze topic welke
OH onderwerpen en activiteiten er beleidsmatig uitgevoerd worden in Belgié/Vlaanderen.
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Figuur 8: Codeboom op basis van de resultaten vit de interviews omtrent de actuele thema’s van OH in Vlaanderen

De OH-codrdinator van Sciensano gaf aan dat OH op dit moment nog zeer sporadisch en inconsequent
toegepast wordt. Hij verduidelijkte dat OH in de mode is en dat sommigen het begrip gebruiken, maar het
slechts vanuit bijvoorbeeld de dierlijke kant behandelen. De expert van DGZ gaf aan dat activiteiten niet
als OH bestempeld worden bij hen.

"Het wordt nooit echt benoemd onder die One Health. Uiteraard, ja, nemen we wel initiatieven. Dat is nu
niet iets specifieks voor de schapensector, maar we zijn voor de tweede keer al bezig met
bioveiligheidsaward, een prijs dat wordt uitgereikt aan de veehouder die een voorbeeld is op vlak van
bioveiligheid op zijn bedrijf. Ja, en in projecten enzo als we daarin kunnen kaderen gaan we dat wel doen,

maar die term One Health dat wordt nu nooit benoemd.”

Dierenarts die focust op kleine herkauwers bij DGZ

De expert van Sciensano gaf bovendien aan dat er (zover hij weet) in Belgié of Vlaanderen niets
beleidsmatig is op vlak van OH.

"Maar momenteel is er dus in Belgié niets. Niets, is niet het gans juiste woord. Er is niets in One Health.
Maar er is in Belgié wel al heel veel in crisismanagement.”

"Ik kan moeilijk zeggen, in Vlaanderen gebeurt er dat en dat en dat. Maar ik heb wel de indruk, er zijn
ook verschillende instanties bezig met One Health, maar ik heb niet gehoord dat er vanuit een Vlaamse
minister dat er echt een beleid is. Dat weet ik niet.”

OH-codrdinator bij Sciensano
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Zowel de expert van Sciensano als de expert van FOD Gezondheid gaf aan dat er prioriteit aan
antibioticaresistentie (AMR), zo6nosen (zoals influenza en vectorgebonden ziekten) en enkele andere
thema'’s gegeven wordt in het kader van OH. Die andere thema'’s die door FOD Gezondheid aangehaald
werden zijn: sociaal onevenwicht op het gebied van gezondheid en leefmilieu, ‘reizen rond de wereld’ en
transitiesystemen voor de gezondheids- en voedingssector als reactie op milieu-uitdagingen. Met ‘reizen
rond de wereld’ werd onder andere verwezen naar reizigers die zich bewust moeten zijn van wat ze van
andere landen mee naar huis brengen en de mogelijke gevaren die daarbij horen (zoals ziektes of invasieve
soorten).

"Het eerste thema was antibioticaresistentie, omdat dat ook op de agenda van de minister voor
volksgezondheid hoog stond, dus logisch dat we daarmee begonnen.”

"Dat is voor AMR, maar andere topics zijn, is wat zo6nosen genoemd wordt. Wat in het begin als één, maar
we hebben het eigenlijk opgedeeld als twee, dat is voedselintoxitaties. ... Dan is er wat zoénosen genoemd
wordst.... is er eigenlijk in de directieraad beslist geweest prioriteit te stellen voor twee topics, en dat was

influenza (dus griep) en vectorgebonden ziekten.”

OH-coordinator bij Sciensano

"Maar als we naar het operationele echt willen gaan, van hoe passen we dat nu hier binnen onze FOD toe,
dan zie je dat er eigenlijk vier thematische thema’s of vier thematische programma’s uvitgewerkt. Enerzijds
de antibioticaresistentie wat een heel belangrijk transversaal thema is.”

Celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten bij FOD Gezondheid

Hoe de toepassing van al deze thema's tot uitvoering komen wordt in topic 3 besproken.

4.1.3 Topic 3: Aanpak om tot OH te komen
Aan de hand van codeboom in figuur g worden de resultaten uit de interviews omtrent de werking en
toepassing van OH in Belgié/Vlaanderen weergegeven.
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Figuur 9: Codeboom op basis van de resultaten van de aanpak van OH in Vlaanderen

Voor de OH aanpak werden verschillende codes genoteerd. De experten hadden het over een oriéntatie,
coordinatie, samenwerkingen, communicatie, ontwikkeling en sensibilisering.

Toen Sciensano fuseerde (in 2018) werd er bepaald om het een OH-instituut te maken. De expert van
Sciensano vertelde dat hij toen als OH-codrdinator heel wat interviews gedaan heeft binnen het instituut
om expertises en samenwerkingen te kunnen oriénteren en vervolgens codrdineren. Van daaruit werd
bepaald om interne platformen te creéren om expertises samen te brengen. Daarnaast zouden ze ook
externe platformen gecreéerd hebben om externe experten met de interne samen te brengen. Ook bij
FOD Gezondheid werd een gelijkaardige aanpak toegepast. Zij sprak ook over interne platformen, maar
ze wist niet of er al externe platformen waren en hoe dit allemaal tot stand gekomen was. De
geinterviewde beaamde dat er bij FOD Gezondheid ook een OH-codrdinator is aangewezen.

"En dus de manier waarop we willen werken hier bij Sciensano is, wij hebben heel veel experten, intern, in
groepen rond bepaalde thema’s, die samenbrengen en expertise delen. En ze zo stimuleren om samen te
werken en elkaar te leren kennen. En dan ook, wat we dan een extern platform noemen, waar experten
van binnen experten aanduiden van buiten om dan samen te werken”

OH-codrdinator bij Sciensano

"Binnen heel dat One Health verhaal is er eigenlijk een platform uitgewerkt waarin dus alle diensten, of
mensen van elke dienst, zitten en waardat die zaken dan besproken worden.”

Celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten bij FOD Gezondheid
De expert van Sciensano gaf aan dat de platformen van belang zijn om tot een algemene samenwerking
te komen, over de sectoren en expertises heen, en niet alleen samenwerkingen voor specifieke thema'’s

zoals voorheen het geval was. Zowel Sciensano als FOD Gezondheid gaven aan dat de aanpak zich nu
vooral intern aan het ontwikkelen is.
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"En daar is het dus zo dat het intern platform al een keer of 6-7 samengekomen is. Dat de mensen elkaar
leren kennen en je ziet dat er meer initiatieven zijn tot samenwerking, ze hebben projectinitiatieven.”

OH-codrdinator bij Sciensano

"Al die bevoegdheidsdomeinen, die zo gewoon zijn van hun eigen ding te doen, binnen hun kaders werken,
en aan u wordt er dan gevraagd om samenwerking, ja, dat vraagt dan tijd en misschien ook wel een
mentaliteitswijziging, meer open geest. Ja, dat is inderdaad iets wat niet van vandaag op morgen
evolueert.”

Celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten bij FOD Gezondheid

Verder werd door Sciensano benadrukt dat de verschillende expertises elkaar moeten leren kennen en
leren vertrouwen om later in tijden van (of voor) crisis met elkaar te kunnen collaboreren. Daarnaast werd
vitgelegd dat er ook individuele initiatieven genomen worden door verschillende instanties, zoals INBO
(Instituut Natuur- en Bosonderzoek), de Universiteit Gent en een universiteit in Wallonié. Daarbij gaf hij
aan dat INBO zich momenteel beperkt tot hun eigen organisatie in het kader van OH.

Qua samenwerkingen in het kader van OH zijn er dus de interne en externe platformen. Sciensano gaf aan
dat de externe platformen op dit moment beperkt zijn tot het thema AMR. Voor zodnosen vertelde hij dat
Sciensano nu bezig is met de oriéntatiefase. Er wordt afgewogen of een gelijkaardig systeem als in
Nederland en Engeland toegepast zal worden voor zodnosen, namelijk ‘signal capturing'.

"En de volgende stap is nu in discussie gaan om te kijken welke optie we gaan kiezen. De optie van toch
verder te gaan gewoon met twee topics, of toch naar die signal capturing te gaan, of iets er tussenin.”

OH-codrdinator bij Sciensano

Zoals bij topic 2 vermeld, wordt de focus zowel bij Sciensano als bij FOD Gezondheid eerst bij AMR gelegd.
Echter, de expert van Sciensano gaf wel aan dat er een eerste kick-off vergadering voor ‘One Health
Belgium’ gepland stond met als bedoeling stakeholders bij elkaar te brengen om netwerken op te kunnen
bouwen.

In verband met de communicatie over OH werd vermeld dat het een uitdaging is om de aanpak concreet
en duidelijk te maken naar de buitenwereld. Ook het bevorderen van de link en communicatie tussen de
sectoren wordt als een uitdaging gezien.

"De uitdaging is om het op zo’n manier voor te stellen dat het begrijpend en concreet is voor de mensen en
dat is echt het moeilijke om het concreet te maken.”

"Het is niet alleen schrik aanjagen. Maar anderzijds toch wel het begrip geven hoe dat alles aan elkaar
verbonden is.”

OH-codrdinator bij Sciensano
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"...daar moet inderdaad een wisselwerking, communicatie zijn tussen die twee beroepsgroepen eigenlijk
he. Ze moeten zich bewust zijn van wat is het probleem in de ene sector, en de andere sector, want

inderdaad zeker bij die zo6noses..”

Celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten bij FOD Gezondheid

Om die reden bevestigde Sciensano naar aanleiding van dit onderzoek dat er bewustwording en
sensibilisering aan de basis (met name de primaire sector en particulieren) nodig is.

"En dat denk ik dat dat wel belangrijk is dat de basis dat ook beseft, dus dat het één gezondheid is, dat alles
dat men doet impact kan hebben op iets anders. En dat denk ik dat daar werk aan is om dat toch op een
aanvaardbare manier mee te geven. Natuurlijk weer niet al prekend en al schrikaanjagend, maar gewoon

dus dat men bewust is van wat men doet.”

"ik vind het heel goed in uw werk dat je vertrekt van de basis en kijkt wat de basis weet en dat interesseert

mij zeker om dat te zien.”

OH-codrdinator bij Sciensano

Ook FOD Gezondheid haalt aan dat sensibilisering meegenomen werd in hun OH-actieplan (Bestuurs-

overeenkomst 2019-2021).

"Dit gaat over het actieplan One World, One Health van de FOD. Er zijn eigenlijk drie grote pijlers: het
prospectieve, ja wat gaan we doen, het operationele, hoe gaan we het doen, en dan de sensibilisering.”

"...dus om eigenlijk alle personeelsleden te sensibiliseren en ja, vertrouwd te maken met het principe, maar
ook buiten de FOD.”

Celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten bij FOD Gezondheid

In kader van samenwerking en sensibilisering rondom OH en zoénosen werden mogelijke stakeholders
specifiek opgenoemd door de verschillende geinterviewden:

- Departement Landbouw en Visserij
- DGZ
- FAVV
- FOD Gezondheid
o Directoraat Generaal (DG) Gezondheidszorg
o DG Animal Plant Feed
= Dienst Sanitair beleid dieren en planten (en Raad van het fonds)
= Dienst pesticiden
= Dienst Voedingsmiddelen en cosmetica en Dienst Inspectie
o DG Leefmilieu
- Hogescholen en universiteiten
- INBO
- Sciensano
- Verenigingen
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4.2 Deelvraag b: ‘Welke kennis moeten Vlaamse
schapenhouders volgens het Vlaamse One Health beleid
hebben met betrekking tot Zere bekjes?”

Met de vier experten werden ook drie topics rondom Ecthyma contagiosum besproken om deelvraag b te
beantwoorden. Hier konden vooral twee geinterviewden uitleg verschaffen, namelijk de expert van DGZ
en de expert dierenarts die focust op schapen en lid is van KHV. Ook hier werden de resultaten van deze
drie topics van de topiclijst (zie bijlage 5) systematisch besproken met de bijhorende codebomen.

4.2.1 Topic 4: Zere bekjes
Aan de hand van codeboom in figuur 10 worden de resultaten uit de interviews omtrent de eigenschappen
en de ziektepreventie en -bestrijding van Zere bekjes weergegeven.
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Figuur 10: Codeboom op basis van de resultaten over wat zere bekjes en de ziektepreventie en -bestrijding is

Met betrekking tot Zere bekjes werd er allereerst vermeld dat er geen OH-beleid is voor Zere bekjes.
Daarnaast gaf de expert van DGZ aan dat de schapensector weinig bekend zal zijn met One Health. Echter,
ze vermeldde dat de sector zich wel meer en meer bewust is van de problematiek, maar dan zonder weet
te hebben van One Health. Ze gaf aan dat de sector vooral kampt met de problematiek rondom resistentie
tegen ontwormingsmiddelen en minder met AMR wat vooral in het kader van OH voorkomt.

"Dus er is hier een expertise maar er gebeurt niets mee op gebied van One Health. Wat men zei, stel dat het
een groot probleem wordt, dan zal er daar meer op gewerkt worden.”

OH-coordinator bij Sciensano

Met dat terzijde werd er voornamelijk ingegaan op wat de ziekte is en hoe er mee omgegaan dient te
worden. Onder de eigenschappen werd vermeld dat het om een besmettelijk virus gaat met herkenbare
symptomen. Daarbij meldde de expert dierenarts en lid van KHV ook dat hij de ziekte frequent tegenkomt.
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Hij haalde twee kritische periodes aan wanneer de ziekte kan voorkomen, namelijk tijdens de zoogperiode
en in de periode wanneer een schapenhouder naar de keuring gaat. Dit laatste is dan vooral omdat de
schapenhouder een heel seizoen niet kan deelnemen aan prijskampen.

"Wanneer is dat dramatisch? In de zoogperiode en in de periode dat de mensen met hun schapen naar de
keuring moeten gaan. Dat zijn de momenten dat het echt nefast is, enerzijds voor het dier en anderzijds
voor de eigenaar. Als die schapen klaarstaan en je krijgt zere bekjes, je wil naar de prijskamp gaan, je kan
niet. Dus gans uw seizoen is, naar de botten zal ik maar zeggen.”

Dierenarts gespecialiseerd op schapen en lid KHV

Zowel de expert dierenarts als de expert van DGZ gaven aan dat de ziekte vanzelf komt en weggaat,
weliswaar met de nodige zorg.

"Dus, je moet het dan toch laten gebeuren. Er zit niets anders op.... Maar, je mag me niet verkeerd
begrijpen, ik pleit hier niet voor dierverwaarlozing en laat maar doen, het gaat vanzelf wel. Je moet
viteraard je dieren wel goed verzorgen...”

Dierenarts die focust op kleine herkauwers bij DGZ

“je krijgt uitslag, maar het verdwijnt zoals het gekomen is”

Dierenarts gespecialiseerd op schapen en lid KHV

De expert dierenarts en lid KHV haalde aan dat de ziekte zowel in grote als kleine kuddes kan voorkomen.
Daarnaast vermeldde hij dat de kans groter is om de ziekte in de kudde te krijgen wanneer een nieuw
(aangekocht) schaap aan de kudde toegevoegd wordt. Hij vertelde ook dat de vatbaarheid van dier tot dier
kan verschillen. Hij gokte dat dit aan een verschillend immuunsysteem zou liggen, maar gaf aan dat het
niet duidelijk is.

De dierenartsen vertelden dat Zere bekjes rond en in de mond pijnlijke vitslag veroorzaakt, maar het kan
ook voorkomen op de uier, tussen de poten en rond de ogen. Daarnaast werd aangehaald dat het knobbels
bij mensen veroorzaakt.

De overdraagbaarheid werd door beide dierenartsen benadrukt. De expert van DGZ vertelde over de
overdraagbaarheid van ooien op lammeren en omgekeerd. Ook de expert dierenarts en lid KHV beaamde
de ernst van die overdracht tussen lam en ooi.

"een belangrijk weetje is toch dat lammeren het kunnen overzetten op de uier van de ooien door te drinken,
of ook omgekeerd dat lammeren het kunnen krijgen aan de mond door te zuigen aan aangetaste ooien.”

Dierenarts die focust op kleine herkauwers bij DGZ
"...als Zere bekjes op de muil komt bij die lammetjes, die gaan die uier besmetten, die uier gaat kapot zijn,

gaat ontstoken zijn, die lammetjes mogen niet meer zuigen.”

Dierenarts gespecialiseerd op schapen en lid KHV
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De expert van DGZ zei dat de ziekte voor weinig schade of last bij de schapenhouder zorgt. De expert
dierenarts en lid KHV zei dat fatale gevallen uitzonderlijk zijn, maar dat er wel dramatische gevolgen
kunnen zijn na de geboorte. Er werd aangehaald dat schapen vanwege de pijn kunnen stoppen met eten.
De expert van DGZ benadrukte dat dan zeker op vermagering gelet moet worden en dat de pijn bestreden
moet worden.

Ter preventie werd aangegeven dat er specifiek voor Zere bekjes weinig preventieve maatregelen
genomen kunnen worden. Er werd door beide dierenartsen aangehaald dat er gevaccineerd kan worden.
Vooral de expert van DGZ benadrukt hier dat het vaccin zeker niet gebruikt mag worden bij dieren die het
nog nooit gehad hebben, aangezien het levend vaccin de ziekte zou introduceren in de kudde.

"...dat het compleet tegenaan gewezen is om die vaccins te gaan gebruiken op bedrijven die nog nooit last
hebben gehad van Ecthyma, omdat je dan net riskeert van probleem te gaan introduceren op een bedrijf of
in een kudde.”

Dierenarts die focust op kleine herkauwers bij DGZ

De expert dierenarts en lid van KHV was er niet van op de hoogte dat het om een levend vaccin ging. Hij
haalde de bijsluiter erbij om het te checken (zie bijlage 3).

Qua preventieve maatregelen vulde de geinterviewde van DGZ nog aan dat er naast vaccineren wel
algemene preventieve maatregelen genomen kunnen worden, zoals bioveiligheidsmaatregelen? en
hygiénemaatregelen.

Ter behandeling van Zere bekjes werd er door beide dierenartsen aangehaald letsels symptomatisch te
behandelen met jodiumtinctuur (of een andere uitdrogend product zoals chloortetraspray of iso-
Betadine®). Daarbij benadrukt de expert dierenarts en lid KHV om handschoenen te dragen en op te letten
met wondjes op de eigen handen. Daarnaast vermeld de expert van DGZ ook om pijnbestrijding te doen.
Er werd benadrukt dat antibiotica alleen bij erge gevallen gebruikt mag worden.

4.2.2 Topic 5: Kennis van schapenhouders over Zere bekjes

Voor er werd gevraagd welke kennis schapenhouders idealiter zouden moeten hebben (zie topic 6), werd
er gevraagd wat de schapenhouders volgens de geinterviewden al weten over Zere bekjes. Aan de hand
van de codeboom in figuur 11 worden de resultaten uit de interviews omtrent die kennis weergegeven.

2 Bioveiligheid wordt in een Belgisch samenwerkingsakkoord als volgt gedefinieerd: “de veiligheid voor de
gezondheid van de mens en voor het leefmilieu met inbegrip van de bescherming van de biodiversiteit bij
gebruik van genetisch gemodificeerde organismen of micro-organismen en bij het ingeperkt gebruik van voor
de mens pathogene organismen” (Belgian Biosafety Server, 2020)
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Figuur 11: Codeboom op basis van de resultaten over de kennis van schapenhouders betreffende zere bekjes

Er werd aangegeven dat de ziekte in de schapensector vooral bekend was onder de naam Zere bekjes (en
niet zozeer als de ziekte van Orf of Ecthyma contagiosum). Daarnaast gaven de experten aan dat een groot
deel van de schapenhouders de ziekte wel kent.

“Ja, mensen die echt ervaring hebben met schapen die weten dat wel. Ze kennen het onder de naam Zere
bekjes. Elke schapenhouder gaat dat wel kennen denk ik. ... Ik ben ervan overtuigd dat negentig procent
van de schapenhouders wel gaat weten wat het is. En ook wel ervan op de hoogte is dat het voor hen zelf
ook wel een risico inhoudt dat ze het zelf ook kunnen krijgen.”

Dierenarts die focust op kleine herkauwers bij DGZ

De expert dierenarts en lid KHV nuanceerde dit eerder als volgt, aangezien hij aangaf dat vooral mensen
met een stamboek de ziekte allemaal zullen kennen en particulieren vaak niet.

"Wel, laat ons zeggen dat een gewone particulier, af en toe een keer een ram koopt en die nadien dan Zere
bekjes krijgt, hij heeft het nog nooit gezien, die gaat wel contact opnemen van, oh oh, ik heb hier een
probleem, ik zie uitslag. ... Maar de mensen die stamboek hebben die kennen het laat ons zeggen allemaal.”

Dierenarts gespecialiseerd op schapen en lid KHV

Bovendien gaf de expert dierenarts en lid KHV aan dat sommige schapenhouders het minder snel
herkennen als het op ‘vitzonderlijke’ locaties voorkomt, zoals rond de ogen.

Verder werd er aangegeven dat schapenhouders geen specifieke kennis hebben over de ziekte, zoals dat
het om een virus gaat of wanneer antibioticum best niet gebruikt wordt.

Op vlak van preventie werd er aangehaald door de expert van DGZ dat sommige schapenhouders
hulsttakken ophangen om Zere bekjes te voorkomen. Echter, ze gaf aan dat daar geen wetenschappelijk
bewijs voor is en dat het op bijgeloof gebaseerd is.
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De expert dierenarts en lid KHV gaf aan dat sommige schapenhouders hem contacteren om zijn schapen
preventief te laten vaccineren. Verder gaf de expert van DGZ aan dat een ouder publiek wat vastgeroest
zit in gewoontes en niet willen luisteren naar de voorlichting van de dierenarts betreffende
bioveiligheidsmaatregelen, zoals het dragen van handschoenen bij het aflammeren.

Er werd verder ook verteld dat er waarschijnlijk niet naar de dokter of huisarts gegaan zal worden indien
een schapenhouder zelf Zere bekjes heeft (tenzij ze niet weten wat het is). Verder zou er ook enkel bij
ernstige gevallen contact opgenomen worden met een dierenarts volgens de expert dierenarts en lid KHV
of wanneer ze het niet kennen.

Deze expert gaf ook aan dat hij voorlichting over Zere bekjes gegeven heeft als onderdeel van lessen die
georganiseerd werden door VSH en Landelijke Gilde.

4.2.3 Topic 6: Ideale kennis van schapenhouders over Zere bekjes in
OH-kader

Aangezien er geen OH-beleid is, werd er gevraagd aan de experten welke kennis schapenhouders dienen
te hebben over de ziekte. Aan de hand van de codeboom in figuur 12 worden de resultaten uit de interviews
omtrent de ideale kennis van schapenhouders over Zere bekjes weergegeven.
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Figuur 12: Codeboom over de ideale kennis van schapenhouders over zere bekjes volgens de experten

Er werd aangegeven om met enkele eigenschappen, preventiemaatregelen, behandelingsmaatregelen en
communicatie rekening te houden.
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Voor de locatie van de zodnose werd aangegeven dat schapenhouders moeten weten dat letsels niet
alleen rond de bek kunnen voorkomen. Verder dient er geweten te worden dat de ziekte overdraagbaar is
van dier op mens en dat persoonlijke hygiéne van belang is. Daarnaast is het ook belangrijk te letten op de
overdraagbaarheid tussen ooi en lam tijdens de zoogperiode, bij de toevoeging van nieuwe dieren aan de
kudde en de overdracht van dier op dier tijdens prijskampen. Bovendien dient er onderkend te worden dat
de letsels pijnlijk zijn en dat daardoor vermagering zou kunnen optreden.

Het afzonderen van dieren werd als preventieve maatregel aangeraden. Ook het dragen van
handschoenen bij besmette dieren werd aanbevolen. Verder werd er benadrukt dat schapenhouders
moeten opletten met het vaccineren van dieren en dat dit niet bij alle kuddes aan te raden is. Ook betekent
vaccineren niet dat Zere bekjes daarna nooit meer zal voorkomen, gaf expert dierenarts en lid KHV aan.

"Want bedrijven, zelfs de bedrijven die vaccineren, die gaan ook niet zonder Zere bekjes zitten op hun
bedriff, die sluiten dat ook niet uit. Ik heb nu alles gevaccineerd, ewel dat is goed mogelijk dat daar
links of rechts nu toch nog een zwakkeling Zere bekjes krijgt.”

Dierenarts gespecialiseerd op schapen en lid KHV

Hij gaf ook aan dat er tegenstrijdige literatuur bestaat over de effectiviteit van het vaccin voor Zere bekjes,
maar dat hij er zelf positieve resultaten mee ervaart. In de praktijk dient hij het ongeveer een maand voor
het aflammeren toe aan de ooien, zodat de lammeren er tijdens de geboorte (wat als kritische periode
gezien wordt) van gevrijwaard zouden blijven. Daarna zouden de lammeren het alsnog kunnen hebben,
maar het zou minder ernstig zijn (tenzij het gaat om zwakkere lammeren of lammeren die te weinig biest
gehad hebben).

Ter behandeling werd jodiumtinctuur aangeraden voor de symptomatische behandeling door beide
dierenartsen, maar verder dienen de schapen de ziekte zelf te doorstaan. Antibiotica mag alleen bij
ernstige gevallen toegediend worden haalde de expert dierenarts en lid KHV aan.

Er werd aangeraden door de expert van DGZ om bij een eigen besmetting, indien er naar de huisarts
gegaan wordt, de link uit te leggen betreffende het mens-dier contact aan de arts.

Voor deelvraag c werden er enquétes beantwoord door een steekproef van de Vlaamse schapenhouders.
De enquéte werd digitaal opgesteld (zie kopie in bijlage 6) en de vragen werden gebaseerd op de
antwoorden uit topic 6 van de interviews met de experten.

Om de vragenlijst aan te maken werd Survio gebruikt. Daarbij kon de onderzoeker zien hoe vaak de
enquéte bezocht werd en hoeveel procent de enquéte volledig ingevuld heeft. Van de onvolledige
antwoorden (53% of 111 bezoeken) werden geen resultaten verwerkt door Survio en dus ook niet door de
onderzoeker. Het aantal volledig beantwoorde enquétes (47%) komt overeen met de 98 respondenten.
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Grafiek 1: Totale aantal bezoeken aan de enquéte, met 47% (n=98) die geantwoord hebben en 53% (n=111) die onvolledig
geantwoord hebben (Bron: Survio)
De vragenlijst bestaat uit vijf vragenreeksen. In de eerste en laatste reeks werden voornamelijk socio-
demografische vragen gesteld om de enquéte in te leiden en af te sluiten. In de andere reeksen werden
kennisvragen gesteld om deelvraag c te beantwoorden.

4.3.1 Socio-demografische vragen

Er werden verschillende vormen van schapenhouderijen aangegeven. 72 respondenten hadden een
hobbyhouderij, 14 hadden een professionele schapenhouderij als nevenactiviteit en 11 hadden een
professionele schapenhouderij als hoofdactiviteit. Daarnaast was er nog 1 persoon die ‘anders’ aangeduid
had en verduidelijkt had dat het om een zorgboerderij ging (zie grafiek 2).

Vorm van schapenhouderij

W Professionele als
hoofdactiviteit

m Professionele als
nevenactiviteit

m Hobbyhouderij

® Anders

Grafiek 2: Procentuele verdeling van de respondenten onder de vormen van schapenhouderijen (n=98)

Naast de vorm, werd er ook aangegeven wat het hoofddoel van de schapenhouderij was. 39 respondenten
hadden de schapenhouderij hoofdzakelijk als hobby. Dan waren de volgende hoofddoelen als volgt
verdeeld: 27 respondenten die de dieren voor vleeslamproductie hadden, 19 respondenten die de dieren
voor stamboekfokkerij hadden, g respondenten die de dieren voor begrazing hadden en 3 respondenten
die de dieren voor melkproductie hadden (zie grafiek 3).
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Grafiek 3: Procentuele verdeling van de respondenten onder de hoofddoelen van schapenhouderijen (n=98)

Verder werd er ook naar de gehouden rassen gevraagd. Er werden 34 verschillende rassen opgegeven door
87 respondenten, de resterende respondenten antwoordden kruisingen (n=8) of onbekend (n=3). 66 van
de 98 respondenten hielden één ras, 29 van de g8 respondenten hielden meerdere rassen en voor 3 van de
98 respondenten was het ras onbekend. Verder waren 8 van de g8 respondenten die aangaven dat ze
kruisingen hield. De vijf meest opgegeven rassen waren: Swifter (n=27), Texel (Engels, Frans,
Dassenkop,...) (n=16), Belgisch melkschaap (n=10), Ardense Voskop (n=8) en Vlaams schaap (n=7).

Bij de volgende vraag moesten schapenhouders opgeven hoeveel schapen ze eind 2019 hielden (volwassen
dieren en lammeren) door een bereik aan te duiden. 16 respondenten duidden minder dan 5 schapen aan,
20 respondenten duidden 5 tot 10 schapen aan, 16 respondenten duidden 11 tot 20 schapen aan, 20
respondenten duidden 21 tot 5o schapen aan, 11 respondenten duidden 51 tot 100 schapen aan en
resterende 15 respondenten duidden meer dan 100 aan (zie grafiek 4).

Aantal gehouden schapen

Minderdan 5
H5totio
H11tot 20
21 tot 50
M 51tot100

H Meer dan 100

Grafiek 4: Procentuele verdeling van de respondenten ten opzichte van het aantal gehouden schapen (n=98)

Ook dienden de respondenten in te vullen wat hun leeftijd was door het passende bereik aan te duiden.
Zoals op grafiek 5 te zien is behoorde 12 respondenten tot de leeftijd van 18 tot 29 jaar, 24 respondenten
tot de leeftijd van 30 tot 39 jaar, 22 respondenten tot de leeftijd van 4o tot 49 jaar, 18 respondenten tot de
leeftijd van 5o tot 59 jaar en 22 respondenten waren 60 jaar of ouder.
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Grafiek 5: Procentuele verdeling van de leeftijdsgroepen van de respondenten (n=98)

Als laatste socio-demografische vraag konden de respondenten aangeven van welke verenigingen ze lid
waren. De respondenten waren niet verplicht om deze vraag in te vullen waardoor 21 van hen niets
ingevuld hebben. De resterende 77 gaven aan van een of meerdere verenigingen lid te zijn. 44
respondenten gaven aan lid te zijn van Landelijke Gilde, 24 respondenten van VSH, 18 respondenten van
vzw KHV, 10 respondenten van SLE en 6 respondenten van VHGS (zie grafiek 6). 7 respondenten gaven
nog andere verenigingen op waaronder Nederlands Swifter Schapenstamboek, Algemeen
Boerensyndicaat (ABS), Belgian Hampshire Down Sheep Breeders Association (B.H.D.S.B.A.vzw), Ferm,
Vereniging voor Ecologische begrazing vzw en Vlaams Agrarisch Centrum in Merelbeke.
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Grafiek 6: Procentuele weergave per vereniging waar respondenten lid van waren (n=77)

4.3.2 Kennisvragen
Allereerst werden er enkele algemene kennisvragen gesteld.

Er werd gevraagd of de persoon de Zere bekjes ziekte kende. Daar kon die een van de drie antwoorden
aanduiden. 54 respondenten reageerden dat hun schapen de ziekte al eens gehad hebben en dat die het
dus kende, 24 respondenten duidden aan dat hun schapen het nog niet gehad hebben, maar dat die het
wel kende en als laatste duidden 20 respondenten aan dat die het niet kende (zie grafiek 7). Met andere
woorden 78 respondenten gaven aan Zere bekjes te kennen.
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Kennis van Zere bekjes

Ja, mijn schapen
hebben het al
eens gehad

® Ja, maar mijn
schapen hebben
55% het nog niet
gehad

H Nee

Grafiek 7: Procentuele verdeling van respondenten die Zere bekjes kennen en niet kennen (n=98)

In principe gaven drie respondenten ‘anders’ aan, maar de onderzoeker kon die opnemen in de bestaande
categorieén:

- “Inde opstart hadden sommige lammeren er last van, nu al jaren niet meer” werd toegevoegd aan
categorie: ‘Ja, mijn schapen hebben het al eens gehad’

- "“Had zelf zere bekjes na stage op besmet bedrijf mijn schapen niet” werd toegevoegd aan de
categorie: ‘Ja, maar mijn schapen hebben het nog niet gehad’

- “Passeert jaarlijks” werd toegevoegd aan categorie: ‘Ja, mijn schapen hebben het al eens gehad’

Een andere algemene kennisvraag was de volgende: ‘Welke van de onderstaande synoniemen voor Zere
bekjes heeft u al eerder gehoord?’. Daarbij was er keuze uit één van de vier antwoorden. 59 respondenten
gaven aan minstens een van de synoniemen te kennen, waarvan 3 alleen de Ziekte van Orf kenden, 44
alleen Ecthyma contagiosum kenden en 12 respondenten beide synoniemen kenden. 39 respondenten
gaven aan geen van beide te kennen (zie grafiek 8).

Kennis van synoniemen

Ziekte van Orf

W Ecthyma
contagiosum

Ik ken beide
synoniemen

H lk ken geen van deze
synoniemen

Grafiek 8: Procentuele verdeling van respondenten die bepaalde synoniemen al dan niet kennen (n=98)

4.3.2.1 Thema: eigenschappen
Aan de hand van deelvraag b werden er kennisvragen opgesteld met betrekking tot de verschillende
thema’s van Zere bekjes. Allereerst werden de eigenschapsvragen geanalyseerd.

Er werden verschillende stellingen opgemaakt waar respondenten juist of fout (inclusief ‘weet ik niet’-
optie) op konden antwoorden. Een van de eerste stellingen die betrekking had op een eigenschap van Zere
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bekjes was de volgende: ‘Zere bekjes geeft alleen letsels op de bek van een schaap’ (zie vraag 7 in bijlage
6). Het juiste antwoord was ‘Fout’. Hier gaven 64 respondenten een juist antwoord en gaven 34
respondenten een foutief antwoord, waarvan 24 respondenten aangaven het niet te weten (zie grafiek g).

Stelling: locatie

Juist
geantwoord

m Fout
10% geantwoord

m Weet ik niet

Grafiek 9: Procentuele verdeling van de antwoorden op de stelling over de locatie van Zere bekjes (n=98)

Vervolgens werden binnen dit thema twee vragen over de overdracht van Zere bekjes gesteld, waaronder
een stelling (zie vraag 8 in bijlage 6) en een meerkeuzevraag (zie vraag 12 in bijlage 6). De stelling luidde
als volgt: ‘Zere bekjes is besmettelijk voor de mens’. Het juiste antwoord was ‘Juist’. Hier gaven 65
respondenten een juist antwoord en gaven 33 respondenten een foutief antwoord, waarvan 21
respondenten aangaven het niet te weten (zie grafiek 10).

Stelling: overdracht op mens

Juist
geantwoord

m Fout
12% geantwoord

66% .
B Weet ik niet

Grafiek 10: Procentuele verdeling van de antwoorden op de stelling over de overdracht van Zere bekjes op mensen (n=98)

De meerkeuzevraag die binnen de categorie ‘overdracht’ past luidde als volgt: ‘Hoe kan Zere bekjes
overgedragen worden?’ (zie vraag 12 in bijlage 6). Daarbij konden meerdere juiste antwoorden aangeduid
worden en waren er in totaal zes antwoordopties. Uiteindelijk waren er vier van de zes antwoorden correct.
12 respondenten gaven alle juiste antwoorden en geen foute antwoorden aan, 71 respondenten gaven
minstens één juist antwoord aan (maar niet alle juiste en geen foute) en 15 respondenten gaven minstens
één fout antwoord (zie grafiek 11).
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Meerkeuzevraag: overdracht

Alles juist en
geen fout

i Niet alles juist,
maar minstens
1juist en geen
fout

 Minstens 1 fout

Grafiek 11: Procentuele verdeling van correcte en foutieve antwoorden op de meerkeuzevraag over de overdracht van Zere bekjes
(n=98)

Drie van de juiste antwoorden werden elk door minstens 50% van de respondenten aangeduid. Een juist
antwoord werd slechts door 19 respondenten aangeduid. De foute antwoorden werden door
respectievelijk 10 en 7 respondenten aangeduid (zie grafiek 12). Er was geen ‘weet ik niet’-optie.

Meerkeuzevraag: overdracht

Via bek besmet lam op
uier

74,5%

m Via bek lam op hand
schapenhouder

57,1%
54,1%

M Via vier van besmette ooi

op bek lam
B Via het aaien van een
besmet dier
W Via parasieten op gras
o .
. M Via moedermelk

Grafiek 12: Procentuele verdeling van de antwoorden op de meerkeuzevraag over de overdracht van Zere bekjes (n=98)

19,4%
,2%

7,1%

Vervolgens dienden de respondenten te reageren op een stelling over het voorvallen van Zere bekjes (zie
vraag13in bijlage 6). Die luidde als volgt: ‘Zere bekjes kan voorkomenin...". Het juiste antwoord was ‘Zowel
grote als kleine kuddes’. Hier gaven g3 respondenten het juiste antwoord en 5 respondenten een foutief
antwoord (zie grafiek 13). 4 respondenten gaven aan dat het alleen in grote kuddes (vanaf 10 volwassen

schapen) voorkomt en één respondent gaf aan dat het alleen in kleine kuddes (minder dan 10 volwassen
schapen) voorkomt, welke beide foutieve antwoorden waren.
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Vraag: voorvallen van Zere
bekjes in kuddes

Juist
geantwoord

m Fout

geantwoord
95%

Grafiek 13: Procentuele verdeling van juiste en foute antwoorden op de stelling over het voorvallen van Zere bekjes in kuddes (n=98)

Als laatste vraag binnen het thema eigenschappen, werd er aan de respondenten gevraagd om aan te
duiden op welke foto's ze Zere bekjes zaken. Er waren zes foto’s waarvan op vier dieren met Zere bekjes
stonden. Eén respondent gaf alle juiste antwoorden en geen foute antwoorden aan, 88 respondenten
gaven minstens één juist antwoord aan (maar niet alle juiste en geen foute) en g respondenten gaven
minstens één fout antwoord (zie grafiek 14).

Foto's met Zere bekjes

herkennen
1%

Alles juist en geen
fout

@ Niet alles juist,
maar minstens 1
juist en geen fout

m Minstens 1 fout

Grafiek 14: Procentuele verdeling van al dan niet juiste antwoorden op de foto's met Zere bekjes (n=98)

4.3.2.2 Thema: preventie
Preventie is een ander thema waar specifiek kennisvragen over werden gesteld.

Eerst werden binnen dit thema twee vragen over de vaccinatie voor Zere bekjes gesteld, waaronder twee
stellingen (zie vraag 10 e 15 in bijlage 6). De eerste stelling luidde als volgt: ‘Er bestaat een vaccin tegen
Zere bekjes’. Het juiste antwoord was ‘Juist’. Hier gaven 41 respondenten een juist antwoord en gaven 57
respondenten een foutief antwoord, waarvan 41 respondenten aangaven het niet te weten (zie grafiek 15).
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Stelling: bestaan vaccin

Juist geantwoord
1 Fout geantwoord

m Weet ik niet

Grafiek 15: Procentuele verdeling van de antwoorden op de stelling over een vaccin voor Zere bekjes (=98)

De tweede stelling begon als volgt: ‘Vaccineren...". Het juiste antwoord was *...werkt bij bepaalde ziektes,
maar draagt altijd risico's met zich mee’. Hier gaven 49 respondenten het juiste antwoord en 49
respondenten een foutief antwoord (zie grafiek 16). 32 respondenten gaven aan dat altijd werkt bij
sommige ziektes en 17 respondenten gaven aan dat het altijd helpt bij het voorkomen van een ziekte,
welke beide foutieve antwoorden waren.

Stelling: vaccinaties

Helpt altijd tegen het
voorkomen van een
ziekte

= Werkt bij sommige
ziektes altijd

u Werkt bij bepaalde
ziektes, maar draagt
altijd risico’s met zich
mee

Grafiek 16: Procentuele verdeling van de antwoorden op de stelling over vaccinaties (n=98)

Daarnaast werden er ook vragen omtrent de omgang met nieuwe schapen en de algemene preventie
gesteld. Er was een enkele keuzevraag en een meerkeuzevraag hieromtrent. De eerste vraag (zie vraag 14
in bijlage 6) luidde als volgt: “"Hoe introduceert u het best nieuwe schapen aan de kudde?”, waarvoor één
van de vier opties aangeduid kon worden. Het juiste antwoord was “Eerst een tijd afzonderen, daarna
toevoegen aan de kudde zonder vaccinatie.” 42 respondenten gaven dit juiste antwoord aan, dus 56
respondenten gaven een foutief antwoord aan. Uit eindelijk gaven 46 respondenten aan dat de dieren
afgezonderd en gevaccineerd dienen te worden, waarvan het afzonderen wel juist is, maar het vaccineren
niet. De andere antwoorden waren beide het niet afzonderen en respectievelijk wel (n=5) of niet (n=5)
vaccineren (zie grafiek 17).
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Vraag: nieuwe schapen

Vaccineren en
afzonderen

1 Geen vaccin maar
wel afzonderen

M Geen vaccin en
niet afzonderen

M Vaccineren en
niet afzonderen

Grafiek 17: Procentuele verdeling van de antwoorden op de vraag over het toevoegen van nieuwe schapen aan de kudde (n=98)

De meerkeuzevraag omtrent de preventieve maatregelen werd als volgt gesteld: “Zere bekjes kan
voorkomen worden door..."”. Drie van de vier opties waren juiste antwoorden. 5 respondenten gaven alle
juiste antwoorden en geen foute antwoorden aan, 8o respondenten gaven minstens één juist antwoord

aan (maar niet alle juiste en geen foute) en 13 respondenten gaven minstens één fout antwoord (zie grafiek
18).

Meerkeuzevraag: preventieve
maatregelen

Alles juist en

5% geen fout

i Niet alles juist,
maar minstens
1juist en geen
fout

M Minstens 1 fout

Grafiek 18: Procentuele verdeling van al dan niet juiste antwoorden op de preventieve maatregelen tegen Zere bekjes (n=98)

De resultaten per antwoord worden op grafiek 19 weergegeven. 66 respondenten gaven het antwoord
*...nieuwe dieren af te zonderen”, 45 respondenten duidden “...de stal schoon te houden” aan en 11
respondenten duidden"...handschoenen te dragen tijdens het lammeren” aan. 13 respondenten gaven het
foute antwoord aan, “...hulsttakken op te hangen in de stal”. Er was geen ‘weet ik niet’-optie.
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Meerkeuzevraag: preventieve
maatregelen

67,3%

Nieuwe dieren
afzonderen

45,9%

m Stal schoon houden

m Hulsttakken

11,2%
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- 13,3%

Grafiek 19: Procentuele verdeling van de antwoorden op de meerkeuzevraag over de preventieve maatregelen tegen Zere bekjes
(n=98)

4.3.2.3 Thema: behandeling

Als laatste kennisthema werd de behandeling van Zere bekjes ondervraagd. Hieronder vielen drie vragen

De eerste vraag was een stelling: “Als mijn schaap Zere bekjes heeft, wordt er best antibioticum
toegediend” (zie vraag g in bijlage 6). Het juiste antwoord was ‘Fout’. Hier gaven 55 respondenten een juist

antwoord en gaven 43 respondenten een foutief antwoord, waarvan 39 respondenten aangaven het niet
te weten (zie grafiek 20).

Stelling: antibioticum

Juist
geantwoord

m Fout
56% geantwoord

m Weet ik niet

Grafiek 20: Procentuele verdeling van de antwoorden op de stelling over de toediening van antibioticum tegen Zere bekjes (n=98)

De tweede vraag was ook een stelling, die geformuleerd was als volgt: “Zere bekjes kan pijnlijk zijn voor
het schaap” (zie vraag 11 in bijlage 6). Het juiste antwoord was ‘Juist’. Hier gaven 75 respondenten een juist

antwoord en gaven 23 respondenten een foutief antwoord, waarvan 22 respondenten aangaven het niet
te weten (zie grafiek 21).
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Stelling: Zere bekjes pijnlijk

Juist geantwoord

1 Fout geantwoord

m Weet ik niet
77%

Grafiek 21: Procentuele verdeling van de antwoorden op de stelling over het pijnlijk zijn van Zere bekjes (n=98)

Vervolgens werd er ook een meerkeuzevraag gesteld. De vraag luidde als volgt: "Hoe behandelt u dieren
met Zere bekjes best?” (zie vraag 16 in bijlage 6). Daarbij konden meerdere juiste antwoorden aangeduid
worden en waren er in totaal zeven antwoordopties. Uiteindelijk waren er drie van de zeven antwoorden
correct. 11 respondenten gaven alle juiste antwoorden en geen foute antwoorden aan, 58 respondenten
gaven minstens één juist antwoord aan (maar niet alle juiste en geen foute) en 29 respondenten gaven
minstens één fout antwoord (zie grafiek 22).

Meerkeuzevraag: behandeling

Alles juist en
geen fout

u Niet alles juist,
maar minstens
1juist en geen
fout

m Minstens 1 fout

Grafiek 22: Procentuele verdeling van al dan niet juiste antwoorden op de meerkeuzevraag over de behandeling van Zere bekjes
(n=98)
Twee van de juiste antwoorden werden elk door minstens 50% van de respondenten aangeduid, namelijk
‘vitdrogende spray’ (n=63) en ‘afzonderen dieren’ (n=51). Een juist antwoord werd slechts door 22
respondenten aangeduid, namelijk ‘pijnbestrijding’. De foute antwoorden, ‘antibioticum’, ‘vaccineren’ en
‘ontwormen’ werden door respectievelijk 19, 10 en 3 respondenten aangeduid (zie grafiek 23). De foute
optie ‘vliegenbestrijding’ werd door niemand aangeduid. Er was geen ‘weet ik niet’-optie.
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Meerkeuzevraag: behandeling
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Grafiek 23: Procentuele verdeling van de antwoorden op de meerkeuzevraag over de behandeling van Zere bekjes (n=98)

4.3.2.4 Thema: communicatie

Voor het thema communicatie werd er naar de ervaring/houding van de respondenten gevraagd, dus dit
waren geen kennisvragen.

Ten eerste werd er gevraagd of de respondenten een dierenarts contacteren indien ze een vermoeden
hebben van Zere bekjes bij één van de schapen (zie vraag 19 in bijlage 6). Daarbij waren er vier opties
waarvan slechts één optie aangeduid kon worden. 40 respondenten gaven aan altijd een dierenarts te
contacteren, 29 respondenten gaven aan alleen bij ernstige gevallen contact op te nemen, 24
respondenten gaven aan nooit contact op te nemen met een dierenarts voor Zere bekjes en 5
respondenten gaven anders aan (zie grafiek 24).

Contact met dierenarts voor
Zere bekjes

Ja, altijd

& Nee, alleen bij
41% ernstige gevallen

m Nee, nooit als
30% schapen zere

‘ bekjes hebben
B Anders

Grafiek 24: Procentuele verdeling van de antwoorden op de vraag over contact met dierenarts voor Zere bekjes (n=98)

Van de respondenten die anders aangaven, antwoordden er drie dat ze het nog niet gehad hebben en twee
dat ze het niet kennen.

Vervolgens werd er gevraagd of de respondenten zelf al Zere bekjes op de huid gehad hebben. Daarbij
konden ze kiezen uit vijf opties waarvan slechts één aangeduid kon worden (zie vraag 20 in bijlage 6). De
optie ‘anders’ werd na het ontvangen van de antwoorden door de onderzoeker aangepast naar de
categorie ‘Ja, naar de huisarts geweest (die het niet kende)’ (zie grafiek 25). 10 respondenten gaven aan
naar de huisarts te zijn geweest, waarvan 7 respondenten aangaven dat de arts het kende en 3 aangaven
dat de arts het niet kende. 11 respondenten gaven aan het gehad te hebben en niet naar de huisarts te zijn
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geweest. 62 respondenten gaven aan het nooit gehad te hebben en 15 respondenten wisten het niet zeker
of men het gehad heeft.

Respondenten die al dan niet zelf Zere
bekjes gehad hebben

Ja, naar de huisarts
(die het kende)

i Ja, niet naar de
huisarts

M Ja, naar de huisarts
(die het niet kende)

u Nee, nog nooit gehad

o |k weet het niet zeker

Grafiek 25: Procentuele verdeling van de antwoorden op de vraag over respondenten die zelf al dan niet Zere bekjes hebben gehad
en al dan niet naar de huisarts gingen (n=98)
De respondenten die als optie ‘anders’ aangaven werden ingedeeld bij ‘Ja, naar de huisarts (die het niet
kende)’ op basis van onderstaande antwoorden:

- “Ben opgenomen in het universitair ziekenhuis"
Deze respondent gaf nog verder uitleg over zijn ervaring in de variavraag (zie vraag 23 van
enquéte): “30 jaar geleden kreeg ik na een wondje op een vinger een gezwel. Mijn huisarts dacht eerst
dat het een zweer was. Hij prikte er in met een naald omdat hij dacht dat het een zweer was. Tot zijn
grote verwondering kwam eer niets uit. Hij vroeg mij of mijn schapen iets hadden. Toen ik Ecthyma
zei wist hij het ook. 20 uur later had ik een dikke arm en werd opgenomen in het UZ van Edegem. Daar
heb ik ook moeten zeggen wat ik had. Sommige artsen dachten dat mensen dat niet krijgen.”

- “lk heb de huisarts moeten uitleggen wat het was, met mijn boek van schapenziektes”

- “Ja, ik ben naar de huisarts geweest, die kende het niet”

Onder het thema communicatie werd ook achterhaald waar respondenten hun kennis over Zere bekjes
verworven hebben. Er werden zeven meerkeuzeopties toegevoegd die aangeduid konden worden (zie
vraag 22 in bijlage 6). In grafiek 26 staat er nog andere een optie namelijk ‘dierenarts’ die oorspronkelijk
viel onder ‘anders’, maar bij de verwerking van de resultaten afgezonderd werd. 42 respondenten gaven
aan ‘via ervaring’, 38 respondenten gaven aan ‘via zelfstudie’, 19 respondenten duidden ‘via een opleiding’
aan, 14 respondenten duidden ‘via een studiedag/-avond’ aan en 6 respondenten reageerden dat die de
kennis via de dierenarts verworven hadden. Verder duidden 7 respondenten aan dat ze het niet meer wist
en de resterende 2 duidden ‘anders’ aan.
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Grafiek 26: Procentuele verdeling van de antwoorden op de vraag over kanalen via welke de respondenten hun kennis over Zere
bekjes verworven hebben (n=98)
De optie ‘ik ken Zere bekjes niet’ (n=19) werd niet opgenomen in grafiek 25, maar wel in grafiek 27. De
twee respondenten die nog anders aangaven, lichtten toe dat ze hun kennis via een vriend en via tijdschrift
‘Het Schaap’ verworven hadden.

Voor verdere analyse van bovenstaande resultaten werd grafiek 26 opgesteld. Hiervoor werd de frequentie
berekend van de respondenten die alleen de opties ‘via ervaring’ en/of ‘via zelfstudie’ aangeduid hadden
(n=35). Ook werd de frequentie van de respondenten berekend die minstens via opleiding, via een
studiedag/-avond of via een dierenarts de kennis verworven hadden (n=35). Daarnaast werden de drie
andere opties ook toegevoegd: geen kennis (n=19), weet ik niet meer (n=7) en andere (n=2).

Kennisverwerving van Zere bekjes

Via opleiding, studiedag/-
avond en/of dierenarts

i Alleen via ervaring en/of
zelfstudie

36%

m Geen kennis

M Weet het niet meer

H Andere

Grafiek 27: Procentuele verdeling van respondenten die hun kennis over Zere bekjes enkel via ervaring en/of zelfstudie verworven,
die hun kennis minstens via een opleiding, studiedag/-avond of dierenarts verworven of die keen kennis hadden, het niet meer
wisten of het via een ander kanaal verworven hadden (n=98)

4.3.2.5 Ervaring/kennis
Enkele vragen van de enquéte werden ingedeeld op basis van verder ervaring en kennis van de
respondenten. Dit waren open vragen die door de onderzoeker aan de hand van codes verwerkt werd.

Op basis van vraag 20 van de enquéte hadden 21 respondenten aangegeven zelf Zere bekjes gehad te
hebben. Daarnaast wisten 15 respondenten het niet zeker of ze ooit al Zere bekjes gehad hebben. Een
daarop volgende open en niet verplichte vraag was waar de respondenten de letsels gehad hebben (zie
vraag 21 in bijlage 6). 21 respondenten gaven een reactie op deze vraag. De grote meerderheid (n=20) gaf
aan het gehad te hebben op hun hand(en) (de antwoorden varieerden van vingers tot polsen). Daarvan gaf
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een persoon aan het ook op de arm gehad te hebben en een andere persoon op zijn/haar wang. Een
respondent gaf aan het niet op hand maar op de mond gehad te hebben.

Een andere open vraag (zie vraag 23 in bijlage 6) werd aan het einde van de enquéte gesteld. Deze
variavraag luidde als volgt: “Als u nog iets kwijt wil over zere bekjes, dan kunt u dit hier neerschrijven.”
Daarop kwamen vrijblijvend 30 reacties. Deze werden gecodeerd in verschillende groepen waaronder
kennis/ervaring, negatieve ervaring, vragen en andere. De kennis/ervaring categorie werd op juistheid
gecontroleerd aan de hand van literatuur.

Betreffende de kennis/ervaring resultaten volgt hier een samenvatting. Verschillende respondenten gaven
aan hoe ze met de ziekte omgaan. Daarbij gaven enkelen aan het te behandelen met homeopathie (n=2),
met jodiumtinctuur (n= 3) of met iso-Betadine® (n=1). Verder gaf een respondent aan om in de gaten te
houden dat de dieren blijven eten. Er kwamen ook reacties van mensen die aangaven dat ze hun dieren
vaccineren (n=2), maar er gaven ook respondenten op dat ze niet vaccineren (n=2) (een van hen gaf aan
dat de resultaten van het vaccineren van de dieren niet opweegt tegen de kosten die eraan hangen). Ook
werd er gesproken over de weerstand/immuniteit van de dieren en dat een lam beter beschermd is tegen
Zere bekjes indien ze de antistoffen meekrijgen van de ooi. Daarnaast gaven 6 respondenten aan dat hun
schapen (op termijn) enige immuniteit hebben tegen de ziekte.

Enkele opmerkingen die onjuist bleken te zijn werden ook opgegeven. Een persoon gaf bijvoorbeeld aan
dat schapen Zere bekjes kunnen krijgen door koortsblaren van de mens. Dit blijkt foutieve kennis te zijn.
Hoewel het Herpes simplex virus (wat koortsblaren veroorzaakt) en Ecthyma contagiosum beide
huidaandoeningen veroorzaken, konden er geen studies gevonden worden waarin bewezen is dat er een
verband tussen beide bestaat.

Een andere persoon gaf aan dat schapen blind kunnen worden van Zere bekjes zonder de typische korsten
te krijgen. Echter, ook dit is deels foutieve kennis. Blindheid zou zeer uitzonderlijk kunnen optreden indien
de ogen geinfecteerd geraken, maar pas in een ernstig stadium nadat er eerder eerst korsten voorkwamen
(MacLachlan & Dubovi, 2017).

Enkele opmerkingen (n=3) die onder negatieve ervaringen geordend werden waren de volgende reacties:

"Zeer vervelend en hardnekkig”
- "wij hebben 8oo ooien en vaccineren volgend jaar. Zeer erge ziekte”
"Het is een lastig fenomeen”

Als laatst werden nog een paar reacties (n=5) onder ‘andere’ ingedeeld, waaronder drie respondenten die
aangaven interesse te hebben in de resultaten van het onderzoek.

Een overzicht van alle reacties is terug te vinden in bijlage 9.

4.3.2.6 OH

Aan het einde van de enquéte werd het volgende gevraagd: “"Kent u de 'One Health'-aanpak?”. g
respondenten antwoordden ‘ja’ (zie ‘bekend’ in onderstaande grafiek) en 89 respondenten antwoordden
‘nee’ (zie ‘onbekend’ in onderstaande grafiek).
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Grafiek 28: Procentuele verdeling van de respondenten die OH al dan niet kenden (n=98)

Pagina | 56



5 Discussie

In dit hoofdstuk volgt een methode- en resultatendiscussie op basis van de uitgevoerde methode en een
interpretatie van de resultaten.

In het hoofdstuk materiaal en methoden werd reeds aangehaald welke keuzes genomen werden om dit
onderzoek zo valide en betrouwbaar mogelijk te maken. In deze methodediscussie worden op basis van
de verkregen resultaten, die in het vorige hoofdstuk besproken werden, de gebruikte methoden en
instrumenten bediscussieerd.

De sneeuwbalsteekproef was de meest aangewezen methode om aan experten voor de interviews te
komen om deelvraag a en b te beantwoorden, omdat er geen steekproefkader was (zie hoofdstuk 3.3.).
Echter, zoals in de resultaten naar voor kwam, stond het Vlaamse OH beleid op het moment van het
onderzoek nog in de kinderschoenen, waardoor het voor de geinterviewden niet duidelijk was naar wie ze
best konden doorverwijzen in het kader van OH (in combinatie met Zere bekjes). Een voorbeeld is de
geinterviewde van de FOD Gezondheid. Ze gaf tijdens het interview aan kennis te hebben van OH en Zere
bekjes maar daarbij vermeldde ze ook zelf dat dit voor beide onderwerpen in beperkte mate was. Tijdens
het interview werd er aangegeven dat er binnen FOD Gezondheid een OH-coordinator is, maar dat die
persoon minder geschikt zou zijn om de vragen over Ecthyma contagiosum te beantwoorden. Er bestaat
een kans dat de resultaten van dit interview minder actuele en betrouwbare informatie bevatten in het
kader van deelvraag a. Op basis van de Bestuursovereenkomst 2019-2021 (zie hoofdstuk 2 ‘Theoretisch
kader’) en een PowerPointpresentatie (opgesteld door de OH-codrdinator van FOD Gezondheid) die de
geinterviewde gebruikte en na het interview ook doorstuurde naar de onderzoeker, konden de
interviewresultaten vergeleken worden met de geschreven informatie. Op die manier konden door
triangulatie de resultaten toch gevalideerd worden (Baarda B., 2014). Er werd geen expert betreffende
milieu geinterviewd, omdat er bij de sneeuwbalprocedure geen specifieke experten aangehaald werden
die ook kennis hadden van Zere bekjes. Ook koos de onderzoeker ervoor om de milieu-sector voor dit
onderzoek verder niet te benaderen, omdat er nog geen OH-beleid was voor zodnosen (of Zere bekjes),
verder gingen zij vermoedelijk geen input hebben kunnen geven over de gewenste kennis van Vlaamse
schapenhouders betreffende Zere bekjes (naast AMR).

Elke transcriptie die voortvloeide uit de audio-opnames van de interviews werd door de corresponderende
expert nagelezen en waar nodig aangevuld met extra informatie of uitleg, met vitzondering van de laatste
(de dierenarts en lid KHV) wegens tijdsgebrek. Dit verhoogt de betrouwbaarheid van de kwalitatieve
resultaten (Baarda B., 2014). Zoals in de methode vermeld werd, is een subjectieve benadering door de
onderzoeker bij de codering niet te vermijden. Echter, door aan te geven hoe de codering gebeurde (zie
bijlage 8) en door verschillende citaten aan te halen in de resultaten, werd er zo open mogelijk omgegaan
met de kwalitatieve resultaten om intersubjectiviteit mogelijk te maken voor andere onderzoekers
(Scribbr, 20209).

In de methodebeschrijving werd reeds geformuleerd dat de steekproef van het kwantitatieve onderzoek
gebaseerd is op het aantal schapenbeslagen uit de telling van 2018 en niet op aantal schapenhouders. Bij
gebrek aan cijfers van het aantal Vlaamse schapenhouders alsook het gebrek aan actuele cijfers werd er
gewerkt met de cijfers die de beste indicatie gaven van het aantal schapenhouders in Vlaanderen. Andere
cijffers worden bijgehouden door DGZ, maar zijn niet openbaar. Ook nadat de onderzoeker contact met de
organisatie had, konden deze cijfers niet vrijgegeven worden. Een medewerker van DGZ kon wel aangeven
dat er hoogstwaarschijnlijk weinig schapenhouders in Vlaanderen zijn die meerdere schapenbeslagen
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hebben. Daarbij werd er door DGZ aangeboden dat die stelling eventueel gevalideerd kon worden aan de
hand van een analyse van de cijfers, maar dan weliswaar tegen betaling (A. Neirynck, procesondersteuner
bij DGZ, persoonlijke communicatie, 19 mei, 2020). Bij gebrek aan tijd (en financiéle middelen), maar ook
aan de hand van de gestelde kans, koos de onderzoeker ervoor de analyse niet te laten uitvoeren en dus
uit te gaan van die kans. In de enquéte werd niet gevraagd hoeveel beslagen een schapenhouder had,
waardoor het niet duidelijk is of er meer dan 98 schapenbeslagen betrokken werden in het onderzoek. Er
kan in ieder geval vanuit gegaan worden dat er minstens 98 schapenbeslagen deelgenomen hebben aan
het onderzoek, maar er is een kans dat bepaalde respondenten met meerdere beslagen deelnamen aan de
enquéte. Dat zou betekenen dat de steekproef groter is dan 98 en zou dan ook ten voordele komen van de
representativiteit van de resultaten. Met andere woorden, de resultaten hebben minstens een
betrouwbaarheidsniveau van g5% en een maximale foutenmarge van 10%. Een ander gevolg van het
gebrek aan populatiecijfers met name het gebrek aan demografische cijfers, is dat de ‘goodness of fit test’
(Chi-kwadraat toets) niet uitgevoerd kon worden op de categorievariabelen die voortkwamen uit de socio-
demografische resultaten. Hiermee had anders nagegaan kunnen worden of de verschillende categorieén
representatief zijn ten opzichte van de populatie (Baarda & de Goede, 2006). Op basis van de resultaten
die voortkwamen uit de socio-demografische vragen lijkt het erop dat er een goede verdeling binnen de
verschillende categorieén is. Uit de onderverdeling van de vorm van schapenhouderijen blijkt dat bijna 75%
van de respondenten hobbymatig schapen houdt, wat ook volgens de expert van DGZ en volgens het DGZ-
jaarverslag van 2017 de grootste vertegenwoordiger in de Vlaamse schapensector is (DGZ, 2018°). Verder
is er een zeer gelijkmatige verdeling van het aantal gehouden schapen per respondent en van de
leeftijdscategorieén, maar er zijn geen cijfers bekend over de populatie om de representativiteit van die
vertegenwoordiging aan te tonen.

Uit de resultaten van de enquétes bleek dat meer dan de helft van de personen die de enquéte bezochten
de enquéte niet of onvolledig hadden ingevuld. Aangezien Survio de onvolledige enquétes niet opslaat,
kon onder meer niet achterhaald worden bij welke vraag respondenten de enquéte stopgezet hebben. Het
is niet helemaal duidelijk hoe dit geinterpreteerd kan worden. Er is een kans dat respondenten afhaakten
wanneer zij het gevoel kregen geen of onvoldoende kennis over Zere bekjes te hebben. Dit zou kunnen
betekenen dat de kennis die uit de resultaten komt structureel overschat is ten opzichte van de effectieve
kennis in de populatie, aangezien de ‘niet-kenners’ niet deelnamen aan de enquéte. Daarbij zou de
vragenvolgorde een effect gehad kunnen hebben (Baarda B., 2014). Tot en met reeks 2 van de enquéte
konden respondenten de ‘weet ik niet’-optie aankruisen als antwoord, maar in reeks 3 en 4 werd er
verwacht dat de vragen door logisch nadenken over infectieziektebestrijding beantwoord konden worden.
Aangezien Survio voor niet-premium leden geen optie heeft om logica bij de vragen toe te voegen, waarbij
respondenten anders vragen konden overslaan, moesten bepaalde respondenten misschien onnodige
vragen beantwoorden waardoor ze athaakten (Survio, 2018).

In deze resultatendiscussie worden de resultaten geinterpreteerd en bediscussieerd in het kader van het
onderzoeksdoel en de onderzoeksvragen.

In het kader van de moeilijke verkrijgbare cijfers van de schapensector zou er kunnen bediscussieerd
worden of dit de OH aanpak tegenwerkt. Communicatie is een belangrijk onderdeel van het OH-concept
en daarbij speelt transparantie ook een essentiéle rol voor een effectieve samenwerking (zie hoofdstuk
2.1.1.).

Uit het onderzoek bleek dat Belgische instanties zich nog aan het oriénteren zijn binnen het OH-concept
(in het kader van zoonosen). Wat overeenkomt met de uitspraak van NEOH, namelijk dat algemeen gebrek
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is aan de structurele invoering van OH (NEOH, 2018), zoals in het theoretisch kader aangehaald werd. Het
milieuaspect kwam over het algemeen in beperkte mate voor binnen het OH verhaal in combinatie met
Zere bekjes, wat ook volgens de verwachtingen is, aangezien Sciensano dit eerder aangaf op hun website
(Sciensano, z.d.P). Verder bleek uit de resultaten van de literatuurstudie en de interviews dat er geen OH
beleid is voor Zere bekjes waardoor de resultaten valide zijn door triangulatie. Echter, de validiteit valt te
bediscussiéren voor deelvraag b (*"Welke kennis moeten Vlaamse schapenhouders volgens het Vlaamse
One Health beleid hebben met betrekking tot Zere bekjes?”), aangezien er geen OH beleid is voor Zere
bekjes. Wat er uiteindelijk gemeten werd, is de wenselijke aanpak volgens de experten in het OH kader,
niet wat de kennis dient te zijn volgens het OH beleid (aangezien dat niet bestaat) (Baarda B., 2014).

Op basis van de resultaten op deelvraag b werden de vier thema’s gekozen voor de enquéte
(eigenschappen, preventie, behandeling en communicatie). De resultaten op deze vragen geven inzicht in
de kennis over Zere bekjes van de steekproef waardoor gemeten werd wat er gemeten moest worden,
namelijk in hoeverre de kennis overeenkomt met de gewenste kennis volgens de experten. Echter, voor
het laatste thema ‘communicatie’ werd er gekozen om geen kennisvragen te stellen, maar om vragen te
stellen die de ervaring van de respondenten weergeeft betreffende Zere bekjes. Dit werd gevraagd door
de opdrachtgever ter inkadering van Zere bekjes in Vlaanderen.

De experten gaven aan dat Zere bekjes een gekende ziekte is bij Vlaamse schapenhouders, maar uit de
enquéteresultaten werd duidelijk dat 20 van de 98 respondenten de zodnose niet kenden. Bovendien
gaven andere resultaten aan dat 33 respondenten niet wisten dat Zere bekjes overdraagbaar is op mensen.
Dit zou kunnen indiceren dat er onvoldoende kennis is over ziektepreventie en -bestrijding volgens de
gewenste kennis.

Uit de resultaten binnen het thema preventie viel het op dat maar 41 respondenten van de 98 wisten dat
er een vaccin voor Zere bekjes bestaat. Hoewel er, zoals expert dierenarts en lid KHV ook aangaf tijdens
het interview, tegenstrijdige studies zijn over de voordelen van het vaccin tegen Zere bekjes, is het binnen
de kaders van OH wel aangewezen om vaccin in strijd tegen zodnosen toe te passen waar mogelijk,
enerzijds ter bescherming van de diergezondheid en anderzijds voor het voorkomen van directe en
indirecte economische schade (Kortekaas, z.d.). Echter, aangezien het om een levend vaccin gaat in dit
geval dient in acht genomen te worden dat het vaccin, zoals expert van DGZ vermeldde tijdens het
interview, zeker niet gebruikt mag worden bij dieren die het nog nooit gehad hebben. Om die reden zijn
de resultaten uit de enquéte van belang die aangeven dat 49 van de 98 respondenten niet wisten dat
vaccins altijd risico's met zich mee dragen.

Voor het thema behandeling is antibioticum binnen het kader van OH van belang in de strijd tegen AMR.
De resultaten wezen uit dat wel 55 van de 98 respondenten wisten dat antibioticum niet de aangewezen
methode is om Zere bekjes te behandelen. Echter, in de meerkeuze gaven wel 19 van de 98 respondenten
antibioticum als behandeling tegen Zere bekjes aan. De resultaten suggereren dat er nog onvoldoende
kennis is binnen dit onderwerp.

De enige vraag over het OH concept die gesteld werd in de enquéte, was vrij beperkt, aangezien de
onderzoeker op basis van de gesprekken met de experten niet verwachtte veel affirmatieve antwoorden
te krijgen van de schapenhouders. Dit bleek ook uit de resultaten waar slechts g van de 98 respondenten
aangaven de OH-aanpak te kennen. Echter, het was enigszins wel verrassend dat er wel g9 personen
aangaven de aanpak te kennen.

Het is helaas voorbij aan het doel van dit onderzoek (zie hoofdstuk 1.3.) om de verschillen in kennis tussen
de categorieén die voortvloeiden uit de socio-demografische resultaten te onderzoeken.
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6 Conclusie

Ter conclusie van dit onderzoek dient er een antwoord op de hoofdvraag gegeven te worden: ‘In hoeverre
komt de kennis van Vlaamse schapenhouders over de zodnose Ecthyma contagiosum overeen met de voor
hen gewenste kennis vanuit het Vlaamse One Health beleid?’. Door antwoorden op de drie deelvragen te
verzamelen en analyseren, kon het antwoord op de hoofdvraag gevonden worden.

Allereerst kan er geconcludeerd worden voor deelvraag a, ‘Wat houdt het Vlaamse One Health beleid in?”,
dat er in principe geen Vlaams One Health beleid is waarbij bepaalde kennis verwacht wordt van de
Vlaamse schapenhouders ten opzichte van Ecthyma contagiosum. Er werd beleidsmatig nog geen
specifieke One Health aanpak uitgewerkt voor zo6nosen in Vlaanderen.

Aangezien een beleid er nog niet was, werden de antwoorden op deelvraag b, 'Welke kennis moeten
Vlaamse schapenhouders volgens het Vlaamse One Health beleid hebben met betrekking tot Zere
bekjes?’, gebaseerd op de ideale kennis volgens de experten. Daaruit volgden de vier thema’s,
eigenschappen, preventie, behandeling en communicatie. Voor drie van de vier thema’s (eigenschappen,
preventie en behandeling) werden er kennisvragen opgesteld om deelvraag c te beantwoorden, ‘Welke
kennis hebben Vlaamse schapenhouders met betrekking tot Zere bekjes?’. Voor het thema ‘eigenschap-
pen’ werden vragen gesteld over de plaatsen op het lichaam waar Zere bekjes kan voorkomen, de
overdraagbaarheid op de mens, de transmissiewegen, het voorvallen in een kudde en foto’s met Zere
bekjes. Daarbij wisten 33 van de 98 respondenten niet dat Zere bekjes overdraagbaar is op mensen, wat
volgens de experten wel bekend moet zijn. Ook wisten 34 respondenten niet dat Zere bekjes ook op andere
plaatsen dan de bek voorkomt. Op de meerkeuzevraag betreffende de transmissiewegen gaven slechts 12
respondenten alle juiste antwoorden aan en wel 15 respondenten minstens één fout antwoord. Voor dit
thema is er dus nog ruimte voor opheldering en kennisverstrekking.

Voor het thema ‘preventie’ werden er vragen gesteld over het vaccin, vaccineren, de introductie-
maatregelen voor nieuwe schapen en algemenere preventieve maatregelen (waaronder hygiéne).
Betreffende het vaccin en het vaccineren, kan er uit de resultaten geconcludeerd worden dat Vlaamse
schapenhouders niet genoeg kennis hebben over het vaccin tegen Zere bekjes. Enerzijds omdat 57
respondenten niet wisten dat er een vaccin bestaat en anderzijds omdat 49 van de 98 respondenten niet
wisten dat vaccins altijd risico's met zich mee dragen. Bovendien gaven 51 respondenten aan om nieuwe
dieren te vaccineren terwijl dit met dit vaccin niet altijd aangewezen is en dus als fout antwoord gezien
werd. Het afzonderen van dieren werd door 47 respondenten aangeduid in de gesloten vraag en door 66
respondenten de meerkeuzevraag in het kader van de preventieve maatregelen tegen Zere bekjes. Echter,
in zake hygiénemaatregelen gaven 45 respondenten aan de stal schoon te houden en slechts 13 gaven aan
handschoenen tijdens het lammeren te dragen. Dus ook voor dit thema mogelijkheden om de kennis bij
te schaven.

Voor de laatste kennisvragen werden de schapenhouders voor het thema ‘behandeling’ getoetst op
antibioticumgebruik in het kader van Zere bekjes, pijnbestrijding en andere behandelingen (waaronder
eenuitdrogende spray). Zoals in de resultatendiscussie aangegeven werd, is antibioticum binnen het kader
van OH van belang in de strijd tegen AMR. Hoewel 55 van de g8 respondenten wisten dat antibioticum niet
de aangewezen methode is om Zere bekjes te behandelen, gaven wel 19 van de 98 respondenten
antibioticum als behandeling tegen Zere bekjes aan. Betreffende pijnbestrijding antwoordden 75
respondenten dat de ziekte pijnlijk is voor het schaap, maar gaven slechts 22 respondenten pijnbestrijding
op als behandeling voor Zere bekjes. Wel gaven 63 respondenten de uitdrogende spray aan en werd een
uitdrogend middel door 4 respondenten spontaan aangehaald in de open variavraag. Door onder meer
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vanwege de tegenstrijdige antwoorden kan er voor dit thema ook geconcludeerd worden dat er nog een
tekort is aan kennis.

Voor het laatste thema ‘communicatie’ werd er gevraagd naar de houding en ervaring van de
schapenhouder onder meer ten opzichte van dierenartsen en huisartsen in verband met Zere bekjes om
inzicht te krijgen in de omgang met Zere bekjes in Vlaanderen en de ervaring van Vlaamse schapenhouders
met de ziekte. Dit thema was vooral interessant voor het communicatie-aspect van OH. 70 van de 98
respondenten gaven op altijd of in sommige gevallen contact met de dierenarts op te nemen wanneer hun
dieren Zere bekjes hebben, dus daar zou van goede communicatie tussen schapenhouder en dierenarts
gesproken kunnen worden. Wat enigszins verontrustend kan zijn, is dat 24 respondenten aangaven nooit
contact met de dierenarts op te nemen bij Zere bekjes. Dit zou indien er een kennis tekort is bij deze
personen niet ten goede van de gezondheid van de dieren kunnen komen (zeker bij ernstige gevallen). Uit
de resultaten waarbij de schapenhouders aangaven de ziekte al dan niet al gehad te hebben, gaven 3
respondenten aan dat de huisarts geen kennis over de ziekte had ten opzichte van 7 respondenten die
aangaven dat de arts het wel kende. Hoewel er wel een aantal artsen dus kennis hebben van de ziekte, zou
er toch nog aangegeven moeten worden bij andere artsen wat Zere bekjes is.

Tot slot, over een belangrijke algemene vraag die in de enquéte gesteld werd, kan geconcludeerd worden
dat met 20 van de 98 respondenten die aan de zodnose niet te kennen dat er niet voldaan werd aan de
verwachte kennis, aangezien de experten in de interviews aangaven dat Zere bekjes een gekende ziekte is
bij Vlaamse schapenhouders.

Uiteindelijk bleek uit de kennisvragen dat er toch nog een te kort aan kennis was, zeker als dit herleid wordt
naar de gewenste kennis volgens de experten. Voor de hoofdvraag kan dus geconcludeerd worden dat er
nog gebrek aan kennis is bij een aantal Vlaamse schapenhouders in het kader van OH. De daadwerkelijke
kennis komt niet voor alle Vlaamse schapenhouders overeen met de gewenste kennis.
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7 Aanbevelingen

Op basis van de resultaten en conclusie van dit onderzoek wordt er aanbevolen aan de major Dier en Bedrijf
van Hogeschool Van Hall Larenstein om de ontwikkeling van het Vlaamse OH beleid in eerste instantie op
te volgen. Een OH-aanpak voor zodnosen is zich op het moment van dit onderzoek aan het ontwikkelen in
Belgié (zie hoofdstuk 4.1.3.). Op basis daarvan zal verder opgevolgd kunnen worden wat dat voor het

Vlaamse OH-beleid zal betekenen. Van daaruit kan afgestemd worden waar de nood aan onderzoek en
kennis het hoogst is om als kenniscentrum bij te dragen aan OH over de grenzen heen. Voor toekomstige
casestudies in Vlaanderen omtrent het OH-beleid wordt er aanbevolen om voor zodnosen te kiezen die
meer prioriteit krijgen in het kader van het OH beleid, zoals influenza en vectorgebonden ziekten. Daarbij
zou de kennis van de basis (particulieren en primaire sector) wederom getoetst kunnen worden omtrent
OH om het beleid te evalueren.

In het kader van Zere bekjes, zijn er nog tal van vervolgonderzoeken mogelijk, maar misschien minder in
functie van het OH-beleid en meer binnen de kaders van het algemene OH-concept. De resultaten van
deze enquéte zouden als nulmeting gezien kunnen worden. Een nieuwe meting zou gedaan kunnen
worden nadat er voorlichting of communicatie voorzien wordt door de major of andere partijen over de
verschillende thema'’s die uit de resultaten naar voor kwamen. Er zou ook onderzocht kunnen worden wat
de verschillen in kennis tussen de verscheidene socio-demografische categorieén zijn om gerichte
voorlichting en communicatie te bieden. Dit zou ook onderzocht kunnen worden met de resultaten van dit
onderzoek aan de hand van de matrix die uit de enquétes voortvloeide (zie hoofdstuk 3.5.).

Ook zou er een vervolgstudie over de houding en het gedrag gedaan kunnen worden van Vlaamse
schapenhouders ten opzichte van Ecthyma contagiosum. Uit de resultaten van het thema ‘communicatie’
en de variavraag bleek namelijk dat er verschillende houdingen en gedragingen zijn ten opzichte van Zere
bekjes. De resultaten van zo een onderzoek zouden ervoor kunnen zorgen dat er beter ingespeeld kan
worden op wat de schapenhouders werkelijk doen ter preventie en bestrijding van Zere bekjes.
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Bijlage 1: Stakeholders m.b.t. Vlaamse
schapenhouders

De stakeholders (voornamelijk overheidsinstanties en verenigingen) die van belang kunnen zijn voor dit
onderzoek worden hieronder omschreven. De Vlaamse schapenhouders zijn een niet te vergeten actor,
maar worden in een apart hoofdstuk omschreven in het verslag.

Federale Overheidsdienst Volksgezondheid, Veiligheid van de Voedselketen en Leefmilieu

De FOD Volksgezondheid, Veiligheid van de Voedselketen en Leefmilieu is de Belgische overheidsdienst die
instaat voor het beschermen en verbeteren van de gezondheid van de

Belgische burgers. Deze instantie ziet zichzelf als ‘de Belgische

. federale overheidsdienst

. N o . . VOLKSGEZONDHEID,

Hoge Gezondheidsraad (HGR) zijn wetenschappelijke instellingen die VEILIGHEID VAN DE VOEDSELKETEN
EN LEEFMILIEU

promotor van “One World, One Health"'. Sciensano (zie verderop) en

het beleid ondersteunen van en advies verlenen aan deze FOD. Het
Afbeelding 3: Logo FOD
Volksgezondheid, Veiligheid van de
Gezondheid, z.d.9) De dienst is een strategische partner van Sciensano. voedselketen en Leefmilieu (FOD
Gezondheid, z.d.¢)

FAVV (zie hieronder) is het controlerende orgaan voor deze FOD. (FOD

(Sciensano, z.d.9)
FAVV

Het Federaal Agentschap Volksgezondheid en Voedselveiligheid (FAVV) is een Belgische
overheidsinstantie die instaat voor ‘de veiligheid van de voedselketen en de kwaliteit van

voedsel ter bescherming van de gezondheid van mens, dier en plant’ en voert
voornamelijk controles uit op de voedselveiligheid. (FAVV, 2017) Zij besteden

- - , . Afbeelding 4: L
voornamelijk aandacht aan OH voor de antibioticaresistentie. (FAVV, 2018°) FA;:(FIR\%' zgf:b)

HGR

De Hoge Gezondheidsraad (HGR) is het Belgische adviserende orgaan voor
beleidsmakers en gezondheidswerkers middels wetenschappelijke adviezen
aangaande de bescherming en verbetering van de volksgezondheid. (HGR, 2016)
Het orgaan dient als link tussen de overheid en de wetenschappelijke instanties. Afbeelding 5: Logo HGR
Samen met Sciensano en het Federaal kenniscentrum voor de gezondheidszorg (HGR, 2018)

(KCE) werd de term ‘gezondheid’ breder en nauwkeuriger gedefinieerd: "Gezondheid: volksgezondheid,
gezondheidszorg, dierengezondheid en interacties met het leefmilieu in het kader van een brede kijk op

gezondheid en welzijn.” Met deze nieuwe definitie wordt het OH concept geintegreerd. (HGR, 2018)
Sciensano

Sciensano is een Belgische wetenschappelijke instelling die op een ) .

holistische en multidisciplinaire wijze gezondheid benadert en daarbij 7 §clensano
zien ze, zoals het OH concept het voorschrijft, het onlosmakelijke afbeelding 6: Logo Sciensano
verband tussen de gezondheid van mensen, dieren en planten. (Sciensano, z.d.%)

(Sciensano, z.d.4) De instantie werd opgericht op 1 april 2018 en is een fusie van het Wetenschappelijk
Instituut Volksgezondheid (WIV) en het Centrum voor Onderzoek in Diergeneeskunde en Agrochemie
(CODA). (HGR, 2018)



Agentschap Zorg en Gezondheid

Agentschap voor Zorg en Gezondheid valt onder Departement Welzijn,
Volksgezondheid en Gezin van de Vlaamse overheid. Ze zorgen voor een
kwaliteitsvolle persoonlijke en preventieve gezondheidzorg voor Vlamingen,
geven advies over hoe men gezond kan leven en versterken mensen die zorg

nodig hebben. (Agentschap Zorg & Gezondheid, z.d.9)
Departement Landbouw & Visserij

Departement Landbouw & Visserij is het Vlaamse ministerie dat onder andere
verantwoordelijk is voor het beleidsdomein landbouw en de promotie van de
landbouw. (Departement Landbouw & Visserij, z.d.?) Het ministerie staat
vooral in voor het schrijven van beleid en werkt hiervoor samen met
verschillende organisatie zoals ILVO (zie hieronder). (Departement Landbouw
& Visserij, z.d.P) Er werd een Praktijkcentrum Kleine Herkauwers opgericht
door verschillende instituten met als doel een aanspreekpunt te zijn voor
praktijkkennis en het vuitvoeren van praktijkonderzoek binnen kleine
herkauwers sector. Hieruit worden verschillende studiedagen georganiseerd
en demonstratieprojecten uitgevoerd. Het departement, de DGZ, hetILVO, de
VSH (zie verderop), de Vzw KHV (zie verderop) en de Boerenbond (zie
verderop) zijn onder andere lid van dit praktijkcentrum. (Departement
Landbouw & Visserij, z.d.)

ILVO

Het Instituut voor Landbouw-, Visserij- en Voedingsonderzoek (ILVO) voert
multidisciplinair wetenschappelijk onderzoek uit in de landbouw, tuinbouw en
visserij. Haar focus ligt voornamelijk op de productiesystemen en de
eindproducten, maar ook op de manier van produceren en de gevolgen voor
maatschappij, milieu,

dier, landschap en biodiversiteit. (Departement

Landbouw & Visserij, z.d.9) Echter, de onderzoekseenheid ‘Dier’ focust zich

AGENTSCHAP
ZORG &
GEZONDHEID

Afbeelding 7: Logo
Agentschap Zorg en
Gezondheid (Agentschap
Zorg & Gezondheid, z.d.9)

4\ DEPARTEMENT
(& \" LANDBOUW
\ & VISSERIJ

Afbeelding 8: Logo
Departement Landbouw &
Visserij (Departement
Landbouw & Visserij, z.d.)

g PC Kleine Herkauwers
_n =

Afbeelding 8: Logo PCKleine
Herkauwers (Departement
Landbouw & Visserij, z.d.¢)

Instituut voor Landbouw-,
Visserij- en Voedingsonderzoek

Afbeelding 9: Logo ILVO
(ILVO, z.d.)

alleen op de rundvee-, varkens- en pluimveehouderij en niet op kleine herkauwers. (Departement

Landbouw & Visserij, z.d.¢) Het instituut is ook een strategische partner van Sciensano. (Sciensano, z.d.9)

DGZ

Diergezondheidszorg Vlaanderen (DGZ) is de Vlaamse vereniging

(zonder

winstoogmerk) die instaat voor Vlaamse veehouders om met gezonde dieren op een

duurzame manier veilig voedsel te produceren. (DGZ, z.d.9) De dienst ondersteunt

@)/A

veehouders bij de identificatie en registratie van hun bedrijf en hun dieren, voert

laboratoriumonderzoeken en autopsies uit en begeleidt veehouders en dierenartsen

bij de monitoring, bestrijding en preventie van dierziekten. (DGZ, z.d.?) De vereniging  Afbeelding 10: Logo

is een strategische partner van Sciensano. (Sciensano, z.d.)

DGZ (DGZ, z.d.9)



IVDB dierenartsenbelangen $ v D B

IVDB dierenartsenbelangen is een Vlaamse beroepsvereniging die de belangen van ~“¢renartsenbeiangen
Afbeelding 11: Logo IVDB
dierenartsenbelangen
belang aan kunnen hebben, zoals de voorwaarden die in een Koninklijk Besluit (1vDB
dierenartsenbelangen,

vastgelegd werden met betrekking tot het gebruik van geneesmiddelen door 2.d.5)
dierenartsen in de context van OH. (IVDB dierenartsenbelangen, z.d.?) (FAVV,

2016) Daarnaast organiseert zij ook bijscholingen voor dierenartsen. (IVDB dierenartsenbelangen, z.d.)

dierenartsen verdedigd. Zij deelt informatie over alle onderwerpen waar practici

VDV Vlaamse Dierenarisenvereniging

De Vlaamse Dierenartsenvereniging (VDV) is de grootste dierenartsenvereniging VDV
van Vlaanderen en verdedigd net zoals de IVDB dierenartsenbelangen de belangen

. Afbeelding 12: Logo VDV
van dierenartsen. Over het algemeen delen ze net zoals de bovenstaande (ypy,;.d)
vereniging informatie en actualiteit met dierenartsen en voorzien ze bijscholingen.

(VDV, z.d.)
VSH

De Vilaamse Schapenhouderij (VSH) is een Vlaamse vereniging voor
schapenhouders die als doel heeft de houderij van schapen en andere kleine

herkauwers in Vlaanderen aan te moedigen en te verbeteren. Dit doen ze door
middel van bedrijfsbeleid, onderzoek, sensibilisering omtrent duurzame Afbeelding 13: Logo VSH
productiemethodes, vermarkting en promotie en vertegenwoordiging op (VSH, z.d.)

regionaal, nationaal en internationaal niveau. (VSH, z.d.)
Vzw KHV

De vzw Kleine Herkauwers Vlaanderen (KHV) is een erkende Vlaamse vereniging die

ruim twintig doelstellingen heeft. Over het algemeen monitort ze voornamelijk de V
stamboeken van verschillende rassen van kleine herkauwers (zoals vleesschapen,  kiine s . S
geiten en melkschapen), maar ze verdedigt ook de belangen van fokkers, houders  afbeelding 14: Logo KHV
en de sector in het algemeen. Ze zorgt daarnaast ook voor de verspreiding vaneen  (KHV,z.d)
informatieblad en de bekendmaking van het kwaliteitsbeleid bij fokkers. Belangrijk is dat ze de sector
vertegenwoordigt bij de FOD en het Vlaamse ministerie. (KHV, z.d.)

VHGS

De Vlaamse Hobbyfokkers voor Geiten en Schapen (VHGS) is een vereniging voor
Vlaamse recreatieve geiten- en schapenfokkers. Ze stimuleert de houderijen en
houdt stamboeken bij. Ze had tussen 2005 en 2010 gemiddeld 334 leden. (VHGS,
z.d.?) De vereniging verstrekt onder andere via haar website informatie over

relevante wetgeving, verzorging, welzijn en kwaliteitsproductie. (VHGS, z.d.P) Afbeelding 15: Logo VHGS

o . (VHGS, 2010)
Landelijke Gilden

De Landelijke Gilden is een vereniging die zich focust op de leefbaarheid f‘ Landelijke Gilden
van het platteland. (Landelijke Gilden, 2016?) In samenwerking met de 7

Boerenbond (zie hieronder) voorzien ze een specifieke werking voor zowel  Afbeelding 16: Logo Landelijke Gilden
. . . (Landelijke Gilden, 2016?)
professionele als recreatieve Vlaamse schapenhouders. Door middel van

een nieuwsbrief, vormingsavonden, studiereizen en praktijkmomenten deelt de werking informatie en



praktische tips over het houden en verzorgen van schapen, gewijzigde wetgeving, actualiteit, voeding,
dierenziekten, huisvesting, enzovoort. (Landelijke Gilden, 2016P)

Boerenbond

De Boerenbond is een beroepsorganisatie voor landbouwers en tuinbouwers
] @ BOERENBOND

in hoofd- en nevenberoep. Ze zet zich in om de land- en tuinbouw

levenskrachtig en duurzaam te maken en ze werkt hieraan op verschillende
Afbeelding 17: Logo Boerenbond

domeinen, namelijk door belangenbehartiging, vorming en voorlichting, (goerenbond, 2019°)

dienstverlening, vertegenwoordiging en samenwerking. (Boerenbond,
2019%) De Landelijke Gilden is een organisatie van deze vereniging. (Boerenbond, 2019")

SLE

Steunpunt Levend Erfgoed is een erkende fokvereniging die opkomt voor het
bewaren van streekeigen rassen van allerlei soorten. Ze hebben een
Werkgroep schapen waarmee ze hun officiéle taak uitvoeren, namelijk het
bijhouden van de stamboeken van onder meer enkele met uitsterven
bedreigde schapenrassen (SLE, z.d.).

Afbeelding 18: Logo SLE (SLE,
z.d.)



Bijlage 2: Infectieziekten: verloop, preventie en
bestrijding

Voordat er gesproken wordt over preventie of bestrijding, moet eerst omschreven worden hoe de
transmissieketen werkt met de bijhorende kenmerken van infectieziekten. Op basis daarvan zal namelijk
duidelijk gemaakt worden hoe, waar en wanneer ingegrepen kan/moet worden.

VERLOOP VAN INFECTIEZIEKTEN

Er bestaan verschillende soorten micro-organismen, zoals virussen, bacterién, schimmels, etc. Als een
micro-organisme een ziekte veroorzaakt, noemen we dat een ziekteverwekker. De ziekte is in dat geval
een infectieziekte. Als een mens ziek wordt door een ziekteverwekker die van een dier afkomstig is, dan
wordt die een zodnose genoemd. Het dier kan in dat geval het reservoir voor het micro-organisme zijn, dat
betekent dat het de natuurlijke habitat voor het micro-organisme is. Het dier kan ook de bron zijn, dat
betekent dat het de plaats (of methode) van waaruit gastheren bereikt kunnen worden is. In sommige
gevallen kan het dier zowel reservoir als bron zijn. De transmissie of overdracht van de bron naar de

gastheer kan op verschillende )
manieren gebeuren: direct (verticaal * Reservoir van micro-organismen
. T . * Bron van micro-organismen
of  horizontaal), indirect (via 9
. J

voorwerpen of vectoren) of aérogeen
(via de lucht). Verticale transmissie is )
tussen moeder en kind/jong, voor of * Directe en indirecte transmissierouten van micro-

~ ! ] organismen
tiidens de geboorte of via )
borstvoeding. Horizontale verspreid-
ing is in principe alle andere vormen * Vatbaarheid en afweer van gastheer tegen micro- \
van directe transmissie (zoals via de organismen

. . . - Geen infectie
slijmvliezen of via beten). Of een - Symptoomloze infectie
gastheer al dan niet besmet/geinfec- - 'n;ECtie en ZkiEkte dood

. . - Infectie, ziekte en doo

teerd wordt, is afhankelijk van de - Infectie, ziekte en genezing )
vatbaarheid en de afweer van de

gastheer. De transmissie (zie figuur Figuur 13: De transmissieketen van infectieziekten en de mogelijke gevolgen voor
13) kan een van de Vijf gevolgen de gastheer (van den Kerkhof, et al., 2013)

hebben op een gastheer: geen infectie; symptoomloze infectie; infectie en ziekte; infectie, ziekte en dood
of infectie, ziekte en genezing. Of een besmette gastheer ziek wordt of dood gaat, is ook afhankelijk van
de eigenschappen van het micro-organisme (van den Kerkhof, et al., 2013). Enkele belangrijke



eigenschappen van micro-organismen die van invloed kunnen zijn, worden in onderstaande tabel
opgesomd.

pathogeniciteit of het al dan niet iemand ziek maakt

het aantal micro-organismen dat voorkomt op een bepaald oppervlakte of in een

infectiedruk bepaalde inhoud

virulentie hoe ernstig het iemand ziek maakt
infectieusiteit de besmettelijkheid

toxiciteit het vergiftigend vermogen
letaliteit het dodend vermogen

Tabel 3: Eigenschappen van micro-organismen die invloed hebben op het verloop van infectieziektes (van den Kerkhof, et al., 2013)

De immuniteit van een gastheer is afhankelijk van veel eigenschappen, maar enkele daarvan zijn leeftijd,
geslacht, genetisch profiel en de al dan niet verworven antilichamen. Indien een besmetting plaats vindt,
is het voor de bestrijding van belang rekening te houden met de verschillende stadia van infectieziekten.
In de periode van de eerste besmetting naar de eerste verschijnselen van de ziekte (de incubatieperiode)
kan de gastheer besmettelijk zijn voor anderen. In sommige gevallen kan een gastheer enkel drager zijn.
In dat geval zijn er geen ziekteverschijnselen, maar kan de gastheer wel de ziekteverwekker overdragen.
In de hele transmissieketen oefent de omgeving, waaronder macro- en microklimaten, continu invloed uit
op het gedrag van het micro-organisme en dus ook het voorkomen van infectieziekten (van den Kerkhof,
etal., 2013).

PREVENTIE EN BESTRIJDING VAN INFECTIEZIEKTEN

De verantwoordelijkheid van het voorkomen en bestrijden van pathogenen wordt in eerste instantie vaak
gelegd bij de primaire sector. Hierbij speelt kennis, houding en gedrag van deze sector een belangrijke rol.
Echter, afhankelijk van het verloop van een ziekte (bijvoorbeeld het risico voor de volksgezondheid) en de
eigenschappen van de ziekteverwekker (bijvoorbeeld de virulentie en de infectieusiteit), dienen meerdere
personen van verschillende lagen van de maatschappij betrokken te worden bij de bestrijding (zoals artsen,
wetenschappers en overheidsinstanties) (Ellis-Iversen, et al., 2010).

Er zijn verschillende preventieve maatregelen die genomen kunnen worden om gezonde dieren te hebben
en te houden. Door WHO (World Health Organization) wordt ‘gezondheid’ als volgt omschreven: “"Health
is a state of complete physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease or
infirmity” (WHO, z.d.). Kortom, een dier is gezond als het fysiek, mentaal en sociaal met hem goed gesteld
is.

Ter preventie van ziekten kan een veehouder ervoor kiezen om dieren te houden die afkomstig zijn van
een gezond ras, van gezonde ouderdieren (die niet ziektegevoelig zijn) en die afkomstig zijn van een bedrijf
met een goede gezondheidsstatus. Daarnaast dient er rekening gehouden te worden met huisvesting,
klimaat en voeding. Als de veehouder hier niet aan tegemoet komt, kunnen dieren gevoeliger zijn voor
ziekten. Een goede hygiéne op het bedrijf is van groot belang om de insleep en verspreiding van
ziektekiemen te verkleinen. Er kunnen enkele hygiénische voorzorgsmaatregelen genomen worden voor
en door bezoekers aan het bedrijf die in contact komen met dieren op andere bedrijven, zoals bedrijfskledij
en—schoeisel, handen wassen bij het verlaten van het bedrijf en de toegang van de stallen beperken. Indien
er kadavers zijn, dient de bewaring daarvan buiten bereik van de andere dieren te zijn. Voeder- en

\



drinkbakken en —plaatsen dienen proper te zijn. Het in quarantaine houden van nieuw aangevoerde dieren
is sterk aan te raden om eventuele overdracht van aandoeningen naar reeds aanwezige dieren te vermijden
(FAVV, 2018°%). Verder is het vaccineren van dieren ook een preventieve maatregel die genomen kan
worden bij het voorkomen van bepaalde ziekten. Een vaccin bestaat uit een (deel van de) ziekteverwekker
die ervoor zorgt dat er antistoffen aangemaakt worden. Bij een daadwerkelijke blootstelling zullen die
antistoffen ervoor zorgen dat het lichaam een gerichter immuunrespons heeft waardoor de kans verkleind
wordt dat de gastheer ziek wordt. Bij het vaccineren van een (voldoende) aantal individuen kan er
groepsimmuniteit ontstaan waardoor ook ongevaccineerden (of gevaccineerden waarbij het vaccin niet
aansloeg) beschermd worden (van den Kerkhof, et al., 2013).

Indien een dier ziek wordt, dan kan de bestrijding van start gaan. In dat geval is de eerste stap het
signaleren van de infectieziekte. lemand kan pas zien dat een dier besmet is als het geinfecteerd is, want
dan vertoont het dier bepaalde verschijnselen of ondervindt het hinder door de infectie (klinische
verschijnselen). Vanaf dat moment kan de verantwoordelijke ingrijpen en de eerste maatregelen treffen.
Voor efficiénte ziektebestrijding en het voorkomen van verdere verspreiding, neemt de veehouder best de
transmissieketen in acht. Op basis daarvan kunnen verschillende maatregelen genomen worden.
Afhankelijk van de specifieke ziekteverwekker, kan het opsporen van de bron (stap 1 binnen de
transmissieketen) van belang zijn. Daarbij is het nemen van extra hygiénemaatregelen vaak aangewezen
(van den Kerkhof, et al., 2013). Voorwerpen die bijvoorbeeld in contact komen met besmette of dode
dieren dienen gereinigd te worden voordat ze voor andere werkzaamheden gebruikt worden (FAVYV,
2018°%). Met betrekking tot de transmissie of de overdracht (stap 2 binnen de transmissieketen), wordt
onder andere aangeraden de geinfecteerde dieren af te zonderen. Afzondering is goed om enerzijds het
zieke dier beter te monitoren en anderzijds besmetting te voorkomen op de andere dieren. Bij de bepaalde
gastheren (stap 3 binnen de transmissieketen) kan vaccinatie na de blootstelling (post-expositie profylaxe)
voorkomen dat het dier ziek wordt. Er dient wel voorzichtig omgegaan te worden met vaccins, want het is
niet altijd duidelijk welke groepen wel of niet in aanmerking komen voor het vaccin. Dit is onder andere
afhankelijk van de infectieusiteit van de ziekteverwekker en van de aard, mate en duur van de blootstelling,
maar ook van de immuunstatus, de leeftijd en de genetische componenten van het individu (van den
Kerkhof, et al., 2013).

Soms kan het gaan om een meldingsplichtige infectieziekte, dat is een ziekte van besmettelijke aard die
gemeld moet worden aan de daarvoor bevoegde instanties. Indien de veehouder bij een bepaald signaal
van het dier een vermoeden heeft dat het om zo een ziekte gaat, dient die contact op te nemen met een
dierenarts of arts. Die deskundige kan het vermoeden bevestigen of het zekere voor het onzekere nemen
en zo snel mogelijk actie ondernemen door de aangewezen instanties op de hoogte te brengen. Indien er
twijfels zijn of het al dan niet om een bepaalde meldingsplichtige ziekte gaat, bestaan er laboratoria die de
ziekte kunnen identificeren (Sciensano, z.d.®). Ook ziektes die niet op de lijst van meldingsplichtige ziektes
staan, maar wel van epidemische aard dreigen te worden, dienen gemeld te worden (Agentschap Zorg &
Gezondheid, z.d.®). Vroege detectie is van belang om verspreiding te voorkomen (van den Kerkhof, et al.,
2013).

Indien het niet om een meldingsplichtige infectieziekte gaat, zou de veehouder in ieder geval de nodige
maatregelen moeten nemen om de gezondheidstoestand van de dieren, de volksgezondheid en de
economische welvaart te beschermen. Dit is in Belgié vereist op basis van de dierenwelzijnswet van 1986
en de dierengezondheidswet van 1987, maar meer daarover in het volgende hoofdstuk.
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Als laatste dient nog gezegd te worden dat infectieziektebestrijding een gemeenschappelijke activiteit is.
Onder andere mensen die besmet zijn, medici, politici, bestuurders, geestelijke leiders en de algemene
bevolking bepalen mee op welke manier een infectieziekte voorkomen en bestreden wordt (van den

Kerkhof, et al., 2013). Hierdoor wordt nogmaals bewezen dat samenwerking nodig is en OH een
aangewezen aanpak is voor de bestrijding van zodnosen.
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Bijlage 3: Bijsluiter Ecthybel vaccin

= 2.5 10" CCIDso*
1 mi

of sheep and goats against contagious Ecthyma only in a contaminated or high-risk environment.

. Freeze ltve vaccine in adjuvant against contagious Ecthyma in sheep and goats.
’lhuccmmlees an immune status against contagious Ecthyma in sheep and goats as demonstrated by challenge.
' sministrat
or subcutaneous route.
antiseptic and/or disinfectant for vaccine solution preparation and injection purposes.

tradermal route: 1 dose of 0.2 ml.
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Bijlage 4: Mail voor diepte-interview en sneeuwbal-
procedure

Beste,

Als Vlaamse studente Diermanagement ben ik bezig met mijn afstudeeronderzoek. Dit doe ik in opdracht
van mijn school, Van Hall Larenstein, en meer bepaald in opdracht van de major ‘Dier en bedrijf’ (link voor
meer informatie). Er werd aan mij gevraagd onderzoek te doen naar de One Health aanpak in Vlaanderen.

Het One Health concept is een zeer ruim thema om te onderzoeken. Daarom heb ik er voor gekozen me
meer toe te spitsen op een bepaalde doelgroep, namelijk schapenhouders en daarbij meer specifiek de
kennis die schapenhouders hebben over de zo6nose Ecthyma contagiosum en de ziektebestrijding ervan.
Een doel van het onderzoek is inzicht te krijgen in het Vlaamse One Health ‘beleid’ en te toetsen in
hoeverre de kennis van schapenhouders met betrekking tot One Health en Ecthyma contagiosum voldoet
aan de verwachte kennis volgens het beleid.

Doordat ik weinig geschreven beleid omtrent One Health kan terugvinden online, wil ik nagaan door middel
van diepte-interviews wat er door verschillende stakeholders gedaan wordt omtrent de One Health aanpak.
Uw organisatie zou volgens mijn deskresearch stakeholder zijn binnen dit beleid. Daarom zou ik graag een
medewerker/expert willen interviewen die kennis heeft over One Health in combinatie met zo6nosen
(eventueel specifiek over Ecthyma contagiosum).

Indien er nog vragen zijn, kunt u me terugmailen of bereiken op [gsm-nummer].
Ik kijk uit naar uw reactie. Alvast bedankt.
Met vriendelijke groet,

Kato Frederix
studente Diermanagement
major Dier en samenleving

De onderzoeker nam contact op via het algemene e-mailadres met Sciensano en kwam bij de OH-
coordinator van Sciensano (interview 1) terecht. Verder werd er contact opgenomen met DGZ (via het
algemene e-mailadres) waar geen respons op kwam. Er werd ook contact opgenomen met een lid is van
Praktijkcentrum Kleine Herkauwers volgens de website van Departement Landbouw en Visserij. Deze
verwees de onderzoeker door naar een dierenarts van DGZ die focust op kleine herkauwers (interview 2)
en naar het celhoofd Dieren binnen Sanitair beleid dieren en planten van FOD Gezondheid (interview 3).
Ook gaf de persoon van PC Kleine Herkauwers een lid van KHV als contactpersoon door die een lijst
bezorgde van dierenartsen gespecialiseerd in schapen, waaronder de dierenarts gespecialiseerd op
schapen en lid KHV (interview 4).


https://www.hvhl.nl/studeren/opleidingen/bachelor/Diermanagement/specialisaties-content/specialisatie-dier-en-bedrijf.html

Bijlage 5: Topiclijst voor diepte-interviews

Introductie

e Kennismaking

e Toestemming voor opname

e Functie en werkzaamheden respondent/organisatie

e Samenvatting onderzoek(sdoel)

Inhoudelijk

Topics

Voorbeeldvragen (optioneel)

Het One Health concept

Wat verstaat u onder One Health?

One Health

Is er een (VIaams) One Health beleid?
In welk beleid wordt One Health (in Vlaanderen) toegepast?

One Health activiteiten (in
opdracht van de overheid)

Welke activiteiten zijn er gepland of worden er vitgevoerd die
interdisciplinaire communicatie, collaboratie en/of codrdinatie
in de Vlaamse gezondheidszorg voor mens, dier en milieu
promoten?

One Health stakeholders/
organisaties/
sectoren/experten in
Vlaanderen

Wie zijn de belangrijkste spelers voor One Health met
betrekking tot zoonosen in Vlaanderen?

Welke interacties vinden er plaats tussen de sectoren met
betrekking tot het One Health beleid?

Ecthyma contagiosum/ Orf |
‘Zere bekjes’-ziekte

Welke kennis heeft u over Zere bekjes?

Kennis Vlaamse
schapenhouders over One
Health beleid

Zijn Vlaamse schapenhouders op de hoogte van het One
Health beleid?
Wat dienen schapenhouders te weten over One Health?

Kennis Vlaamse
schapenhouders over Zere
bekjes volgens OH (beleid)

Welke kennis moeten Vlaamse schapenhouders hebben over
Zere bekjes rekening houdend met One Health?

Slot

Sneeuwbalsteekproef: wie beveelt u aan om nog te interviewen (bij...) omtrent dit onderwerp?
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Bijlage 6: Kopie van digitale enquéte
Zere bekjes bij Vlaamse schapenhouders

Beste schapenhouder,

Als studente diermanagement maak ik een thesis over de One Health aanpak bij Vlaamse schapenhouders. Een belangrijk
onderdeel van mijn thesis is de kennis van de schapenhouder over zere bekjes.

Met deze enquéte wil ik uw kennis hierover nagaan. Het invullen kost slechts 5 minuten van uw tijd. Uw antwoorden worden
anoniem verwerkt in mijn thesis.

Alvast bedankt om mij te helpen!

1. Welke vorm van schapenhouderij heeft u?*
Selecteer één antwoord
LI Professionele schapenhouderij als hoofdactiviteit
L] Professionele schapenhouderij als nevenactiviteit
L1 Hobbyhouderij
L] Andere...

2. Welk hoofddoel heeft u als schapenhouder?*
Selecteer één antwoord
[] Vleeslamproductie
L1 Stamboekfokkerij
L1 Melkproductie
[ Hobby
LI Andere...

3. Welke schapenrassen heeft u op dit moment? *

4. Hoeveel schapen (volwassen dieren en lammeren) telde uw beslag aan het einde van 2019?*
Selecteer één antwoord
1 minder dan 5
] 5-10
[J11-20
[ 21-50

[ 51-100
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L] meer dan 100
5. Kentude 'zere bekjes'-ziekte?*
Selecteer één antwoord
L1 Ja, mijn schapen hebben het al eens gehad.
L1 Ja, maar mijn schapen hebben het nog niet gehad.
L] Nee.
LI Andere...
6. Welke van de onderstaande synoniemen voor zere bekjes heeft u al eerder gehoord?*
Selecteer één antwoord
L] Ziekte van Orf
L] Ecthyma contagiosum
[J Ik ken beide synoniemen.

L1 Ik ken geen van deze synoniemen.

7- Zere bekjes geeft alleen letsels op de bek van een schaap.*
Selecteer één antwoord
L] Juist
L] Fout
[ Weet ik niet.
8. Zere bekjes is besmettelijk voor de mens.*
Selecteer één antwoord
O] Juist
] Fout
L Weet ik niet.
9. Als mijn schaap zere bekjes heeft, wordt er best antibioticum toegediend.*
Selecteer één antwoord
L1 Juist
L] Fout
[ Weet ik niet.
10. Er bestaat een vaccin tegen zere bekjes.*

Selecteer één antwoord
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0l Ja
[ Nee
L] Weet ik niet.
11. Zere bekjes kan pijnlijk zijn voor het schaap.*
Selecteer één antwoord
L] Juist
L] Fout

] Weet ik niet.

Hieronder volgen enkele meerkeuzevragen over zere bekjes. Probeer deze in te vullen met wat volgens u het juiste antwoord is.

Soms zijn meerdere antwoorden mogelijk.
12. Hoe kan zere bekjes overgedragen worden?*
Selecteer één of meer antwoorden
L] Via de uier van een besmette ooi op de bek van het zogende lam
L1 Via de bek van een lam op de hand van de schapenhouder (bv. bij flesvoeding)
[] Via de bek van een besmet lam op de uier van de 0oi
LI Via de moedermelk
L] Via parasieten op het gras
[] Via het aaien van een besmet dier
13. Zere bekjes kan voorkomen in...*
Selecteer één antwoord
1 ...grote kuddes (vanaf 10 volwassen schapen).
[J ...kleine kuddes (minder dan 10 volwassen schapen).
[ ...zowel grote als kleine kuddes.
14. Hoe introduceert u het best nieuwe schapen aan de kudde?*
Selecteer één antwoord
L] Eerstvaccineren en daarna onmiddellijk in de kudde plaatsen.
L] Eerstvaccineren, een tijd afzonderen en daarna aan de kudde toevoegen.
[ Onmiddellijk in de kudde plaatsen zonder vaccinatie.
L] Eerst een tijd afzonderen, daarna toevoegen aan de kudde zonder vaccinatie.
15. Vaccineren...*

Selecteer één antwoord
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..helpt altijd tegen het voorkomen van een ziekte.
...werkt bij sommige ziektes altijd.

...werkt bij bepaalde ziektes, maar draagt altijd risico's met zich mee.

o o o o

...werkt zelden/nooit.
16. Hoe behandelt u dieren met zere bekjes best?*
Selecteer één of meer antwoorden
L1 Met vliegenbestrijding
Met pijnbestrijding
Door de korsten/wondes te behandelen met een uitdrogende spray
Door besmette dieren af te zonderen
Door besmette dieren te ontwormen

Door niet-besmette dieren te vaccineren

O o 0o o o o

Met antibioticum

17. Zere bekjes kan voorkomen worden door...*

Selecteer één of meer antwoorden

[ ...hulsttakken op te hangen in de stal.

L1 ...handschoenen te dragen tijdens het lammeren.

[ ...de stal schoon te houden.

LI ...nieuwe dieren af te zonderen.

REEKS 4

18. Op welke foto's zijn de dieren besmet met zere bekjes?*

Selecteer één of meer antwoorden

Bron: Flickr
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E F

Bron: Flickr Bron: Flickr

REEKS 5

19. Neemt v altijd contact op met de dierenarts als u vermoedt dat één van uw schapen zere bekjes heeft?*

Selecteer één antwoord
O] Ja, altijd.
L] Nee, alleen bij ernstige gevallen.
L] Nee, ik contacteer de dierenarts nooit als mijn schapen zere bekjes hebben.
LI Andere...
20. Heeft u zelf al eens zere bekjes op uw huid gehad?*
Selecteer één antwoord
L1 Ja, ik ben naar de huisarts geweest, die kende het.
L1 Ja, maar ik ben niet naar de huisarts geweest.
(] Nee, ik heb het nog nooit gehad.
L] 1k weet het niet zeker.

0 Andere...

21. Indien u ja op de vorige vraag antwoordde, op welke plaats op uw lichaam heeft u zere bekjes gehad?

22. Waar heeft u uw kennis over zere bekjes verworven?*
XVI



Selecteer één of meer antwoorden
L] Via een opleiding

O] Via een studiedag/-avond

L] Uit ervaring

O] Via zelfstudie

L] Weet ik niet meer

01 Ik ken zere bekjes niet.

L1 Andere...

23. Als u nog iets kwijt wil over zere bekjes, dan kunt u dit hier neerschrijven.

24. Van welke vereniging(en) bent u lid?
Selecteer één of meer antwoorden
] VSH
0 Vzw KHV
L1 VHGS
L] Landelijke Gilden
LI Andere...
25. Wat is uw leeftijd?*
Vraag instructies: Selecteer één antwoord
[J 18-29
[ 30-39
[ 40-49
[ 50-59
(] 60 of ouder
26. Laatste vraag: kent u de 'One Health'-aanpak?*
Vraag instructies: Selecteer één antwoord
0l Ja

] Nee
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Bijlage 7: Verspreiding enquéte

Invoering indelingsplicht
klasse 1 voor kleine herkauwers

Vanaf 1 oktober 2019 worden bedrijven met kleine herkauwers,

zoals geiten, schapen, hertachtigen, alpaca’s, lama's of dergelijke

ingedeeld op basis van de nieuwe rubriek 9.6 inVlarem, het Besluit

van de Vlaamse regering van 1 juni 1995 houdende algemene en

sectorale bepalingen inzake milieuhygiéne.

Vanaf meer dan 400 plaatsan voor
gespeende dieren, wordt het bedrijf nu
ingedeeld in klasse 1. De ondergrens
wvoor klasse 2 is verlaagd van 150 naar 50
plzatsan voor gespeende dieren in agra-
risch gebied. Woor sommige bedrijven
betekende dit dat er een wijziging van
de omgevingsvergunning aangewaagd
moestworden.

Wat moet er dan gebeuren?

Bedrijven die vandaag meer dan &00
gespeende disren howden, worden auto-
matisch een kiasse 1. Ondanks het feit
dat op de milisuvergunning/omgevings-
vergunning klasse 2 vermeld staat, wor-
den zij op basis van de niewwe rubriek
4.6 een klasse 1-bedrijf. Dit betekent
dat de provincie de bevoegde overheid
wordt voor de vergunningveriening en de
Wlzamse overheid voor de handhaving.

Voor de omzetting van een milisuver-
QUNNing Naar een omgevingsyengun-
ning op hat ainde van de termijn bapaald
in de milizauvergunning of bij vitbreiding
van het aantal dieren, zal het badrijff met
mear dan 400 dieren, hiervoor een aan-
wraag maeten indienen bij de provin-
cie. Ot bastuur is immers bevoegd om
devergunning te verlanen voor klzssa
1-badrijwen.

Bedrijven die vandaag tussen de 150 en
400 plaatsen hebben woor kleine herkau-
wers, blijven klasse 2. Voor henverandert
er miats an Zij moeten niets ondarmemen.

Bedrijven die tussen de 50 en 150 plaat-
sen hebben voor klzine heriauwers, wor-
den door de optrekking van de onder-
grens van klasse 2, nu ook ingedeeld.
Aangazien deze badrijven hiarvoar niet
ingedeeld werden, moeten deze badrij-
venwel actie ondernemean. De axploitant

van een ingedealde inrichting of actviteit
die vergunningsplichtig is gewonden door
aamvulling of wigiging van de indelings-
lijst, deelt het bestzan van de exploitatie
mee aan de bevoegde averheid, dit is in
dit geval de gemeente, binnen esn ter-
mijnvan zes maanden vanaf de dag na
de daturmn van de inwerkingtreding van
die aarmvulling of wijziging. De vitersta
indiendatum is daarom 31 maart. Zij kun-
nen hiervoorwel een vereemnvoudigde
procedure volgen. De exploitatia mag
worden voortgezet tot een definitieve
beslissing is genomen over da verlening
van de omgevingsyengunning.

Welke dieren tellen mee?

De rubriek 4.4 gaat over inrichtingen
waarin kleine herkauwers, zoals geiten,
schapen, hertachtigen, alpaca’s, lama's
en dergelijke worden gehouden. Graas-
waiden die gebruiktworden om de dieren
te laten grazen, maken geen onderdeel
uitvan de inrichting. Indien de gaspaende
dieren dus nooit in de inrichting worden
gehouden, hoeven zij nist mee opgeno-
men te worden in de omgevingswergun-
ning. Indien ar slechts 200 stalplaatsen
zijn, moet er slechis ean vergunning voor
200 gespeende disren aangevrazgd wor-
den. Er mogen dan echter nooit meer
dan 200 gespeende dieren op de inrich-
ting aamwezig zijn. De overige dieren
mogen dan alleen op een graasweide
aarwezig Zijn, niet in een andere stal
Indien er tach woor een kleine periode
[ wrinter] 400 dieren op de inrichiing
gehouden worden, ongeacht hoe klein de
periode ook is, meet de vergunning wel
woaor £00 gespeende dieren aangevraagd
worden. Het gaat dus over stalplaatsen
en niet over het "hebben van een aantsl

A) Pagina in nieuwsbrief ‘deSchapenhouder 1’ van april 2020 van Landelijke Gilde

dieren’. Dit kan relevant zijn voor scha-
penhouders die natuurbehaer doen in
Wlaanderen en die een deel van hun die-
rEM, EMgens in een natuur- of behearsge-
bied hebdan en niet op het bedrijf.

Caroline Van der Heyden,
studiedienst Boerenbond, advisewr mieubelsid

onderzoek vit naar de kennis van
‘Zere bekjes™ in Visanderan. Als jij
schapen hebt, kan je mij helpen door
deze enquéte in te vullen. Je kan de
OR-code scannen ofwel aan de hand
van de link |

de enquéte

slechts § minuten van jouw tjd, maar
isvoor mij heel waardevol. Alvast
bedankt!

Kato Frederix, studente

Diermanagement, Hogeschool Van
Hall Larenstein |ecarwarden

i+ deichoperireer evesiril - il 7T
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B) Mail VSH: ‘vraag om medewerking aan onderzoek’

VSH

VLAAMSE
SCHAPENHOUDERIS
vzw

Copyright © 2020 vzw Wiaamse Schapenhoucery AT fghts resaived.
viay sl kan je e inschrijven voor de risuwsbried

Cur mailing atdress 182
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C) Facebookpagina VHGS

(De pagina heeft ongeveer 640 volgers eind april 2020)

ai \f’f\ Vlaamse Hobbyfokkers van Geiten en Schapen oo
e April9ata:44PM - @

Zere bekjes bij Vlaamse schapenhouders
Beste schapenhouders,

Als studente diermanagement maakt Kato Frederix een thesis over de One
Health aanpak bij Vlaamse schapenhouders. Een belangrijk onderdeel van
haar thesis is de kennis van de schapenhouder over zere bekjes....

See More

Gezocht:
Schapenhouders

Voor mijn thesis binnen de
opleiding diermanagement
voer ik een onderzoek uit
naar de kennis van Zere
bekies in Visanderen.

Als u schapen in uw bezit
hebt, dan ku nt u mij helpen
door deze enquéte in te
vullen.

Deze kost slechts 5 minuten
van uw tijd, maar is voor mij
heel waardevol. Alvast
bedankt!

D) Website SLE (https://www.sle.be/nieuws/hulp-gevraagd-aan-schapenhouders)

Hulp gevraagd aan schapenhouders

14/04/2020

Gezocht:
Schapenhouders

Voor mijn thesis binnen de
opleiding diermanagement
voer ik een onderzoek ult
naar de kennis van Zere
bekjes in Viaanderen.

Als u schapen in uw bezit
hebt, dan kunt u mij helpen
door deze enquéte inte
vullen.

Deze kost slechts S minuten
van uw tijd, maar is voor mij
heel waardevol. Alvast
bedankt!

Aan onze schapenhouders: voor een thesis zoekt Kato naar Vlaamse schapenhouders die haar enquéte over Zere
bekjes willen invullen. De deadline van haar enquéte loopt bijna ten einde (17/4), maar ze hoopt toch nog enkele
respondenten te kunnen bereiken via deze weg. Het invullen kost slechts 5 minuten, maar de resultaten zijn heel
waardevol voor de thesis.

Bij deze de link naar de enquéte: https:/www.survio.com/survey/d/P2X5T8C6A5Y4AUGKIL

U kan ook de QR-code op de foto gebruiken.


https://www.sle.be/nieuws/hulp-gevraagd-aan-schapenhouders

E) Facebookpagina SLE

(De pagina heeft ongeveer 1200 volgers eind april 2020)

I'KT\A Steunpunt Levend Erfgoed oee
V&R April 14 at 10:50AM - @

Aan onze schapenhouders: voor een thesis zoekt Kato naar Vlaamse
schapenhouders die haar enquéte over Zere bekjes willen invullen. De
deadline van haar enquéte loopt bijna ten einde (17/4), maar ze hoopt toch
nog enkele respondenten te kunnen bereiken via deze weg. Het invullen
kost slechts 5 minuten, maar de resultaten zijn heel waardevol voor de
thesis.

Bij deze de link naar de enquéte:
https://www.survio.com/survey/d/P2X5T3C6A5Y4U6K9I

U kan ook de QR-code op de foto gebruiken.

Gezocht:
Schapenhouders

Voor mijn thesis binnen de
opleiding diermanagement
voer ik een onderzoek uit
naar de kennis van Zere
bekjes in Viaanderen,

Als u schapen in uw bezit
hebt, dan kunt u mij helpen
door deze enquéte in te
vullen.

Deze kost slechts 5 minuten
van uw tijd, maar is voor mij
heel waardevol. Alvast
bedankt!

F) Facebookpagina Huisdierinfo (van de Vlaamse overheid)

(De pagina heeft ongeveer 4800 volgers eind april 2020)

‘: Huisdierinfo -
info April 17 at 2:26 PM - @

Heb je schapen en even tijd? &2 Neem dan deel aan deze korte
enquéte over zere bekjes.

Gezocht:
Schapenhouders

Voor mijn thesis binnen de
opleiding diermanagement
voer ik een onderzoek uit
naar de kennis van Zere
bekles in Visanderen.

Als u schapen in uw bezit
hebt, dan kunt u mij helpen

door deze enquéte in te
vullen.

Deze kost slechts 5 minuten
van uw tijd, maar is voor mij
heel waardevol. Alvast
bedankt!

Steunpunt Levend Erfgoed
April 14 at 10:50 AM - @

Aan onze schapenhouders: voor een thesis zoekt Kato naar Viaamse
schapenhouders die haar enquéte over Zere bekjes willen invullen. De deadline
van haar enquéte ...

See More



Bijlage 8: Codeervoorbeeld

I: Ja, ja. Ok. Het is inderdaad vooral omdat het nog niet onder die noemer gezet wordt dat je niet weet
of dat er een wetgeving of beleid voor is vaak.

R: Maar ik denk niet dat er wetgeving is van wetgeving zijn. Dat denk ik echt niet. Er zijn acties die
ondernomen worden om een aanpak te hebben, want eigenlijk One Health is een aanpak. Het is echt een
aanpak van problematiek. Dat is het eigenlijk vooral. En dus daar zijn er initiatieven voor Belgié en van
INBO in Vlaanderen ook. Maar ik heb de indruk dat momenteel het meeste van de initiatieven beperkt zijn
tot de scoop van de instellingen zelf. Wat dat ik wel weet, in Wallonié is er wel al aan de universiteit ook
een studierichting One Health. En ik heb gehoord dat Vlaanderen dat ze aan de Universiteit van Gent dat
ze daar ook aan aan het werken zijn. Dus, dat zal, een keer dat dat er meer komt, zal dat ook een stuk
gemakkelijker zijn voor meer beleid te doen als het wetenschappelijk op universiteit vlak ondersteund
wordt. En daar is het, de challenge zal dan ook zijn van de universiteit van de basis mee te hebben. Gelijk
dat de hogescholen er ook bij betrokken gaan moeten zijn om zeker te zijn dat de ganse lijn erbij betrokken
is. Maar ik weet echt niet concreet wat dat er al ...

1.32

1.33

I: Ja, ja. Ok. Het is inderdaad vooral omdat het
nog niet onder die noemer gezet wordt dat je niet
weet of dat er een wetgeving of beleid voor is
vaak.

R: Maar wetgeving denk ik dat dat ... dat denk ik
niet dat daar wetgeving van is. Dat denk ik echt
niet. Er zijn acties die ondernomen worden om een
aanpak te hebben, want eigenlijk One Health is een
aanpak. Het is echt een aanpak van problematiek.
Dat is het eigenlijk vooral. En dus daar zijn er
initiatieven voor Belgié en van INBO in Vlaanderen
ook. Maar ik heb de indruk dat momenteel het
meeste van de initiatieven beperkt zijn tot de scoop
van de instellingen zelf.

Geen One Health wetgeving;
One Health is een aanpak;
individuele initiatieven door
instellingen

134

Wat dat ik wel weet, in Wallonié is er wel al aan de
universiteit ook een studierichting One Health. En
ik heb gehoord dat Vlaanderen dat ze aan de
Universiteit van Gent dat ze daar ook aan aan het
werken zijn. Dus, dat zal, een keer dat dat er meer
komt, zal dat ook een stuk gemakkelijker zijn voor
meer beleid te doen als het wetenschappelijk op
universiteit vlak ondersteund wordt. (27min24) En
daar is het, de challenge zal dan ook zijn van de
universiteit van de basis mee te hebben. Gelijk dat
de hogescholen er ook bij betrokken gaan moeten
zijn om zeker te zijn dat de ganse lijn erbij

One Health studierichting in
Wallonié en Universiteit van
Gent; beleid ontwikkelen mbv
wetenschappelijke
achtergronden vanuit
universiteiten; vanaf de basis
werken bij universiteit;
betrokkenheid hogescholen

XX




betrokken is. Maar ik weet echt niet concreet wat
dateral ...

1.35

Axiale codering

Selectieve codering

Axiale codering

Open codering

OH-concept

Aanpak

Breed (1.18; 2.43; 3.22; 4.2)

Brede samenwerking (1.18)

One Health definitie; breed; antibioticaresistentie;
dierziektepreventie; communicatie; voorlichting
(2.43)

One Health breed; One Health beleid in
ontwikkeling; Mentaliteitswijziging voor
samenwerking (3.22)

Herkent One Health; meerdere onderdelen (4.2)

Samenwerking (1.3; 1.18; 3.8; 3.22)

Verbinding en samenwerking diergeneeskunde en
humane geneeskunde (1.3)

Brede samenwerking (1.18)

Transversale samenwerking om tot coherent
beleid te komen (3.8)

One Health breed; One Health beleid in
ontwikkeling; Mentaliteitswijziging voor
samenwerking (3.22)

Beleid (3.8; 3.22)

Transversale samenwerking om tot coherent
beleid te komen (3.8)

One Health breed; One Health beleid in
ontwikkeling; Mentaliteitswijziging voor
samenwerking (3.22)

Communicatie (1.41; 2.43)

Reflex hebben om contact te leggen, te
communiceren (1.41)

One Health definitie; breed; antibioticaresistentie;
dierziektepreventie; communicatie; voorlichting
(2.43)

Aanpak, geen wetgeving (1.33)

One Health is een aanpak; Geen One Health
wetgeving (1.33)

Selectieve codering

OH concept
]

— Aanpak

Sectoren

= Voorbeelden

Communicatie

Economisch-
psychologisch

XX




Bijlage 9: Reacties op variavraag enquéte

nr | Opmerkingen van schapenhouders over Zere bekjes Codering
1 Zorgen dat ze blijven eten en de wondjes verzorgen Kennis/ervaring
2 Beesten, indien mogelijk, niet op stal houden en buiten in zon laten lopen. Dit zou hen ook sneller helpen Kennis/ervaring
te genezen.
3 Vleeschapen nooit last van gehad. Sinds dat we melkschapen hebben wel, dit doordat de lammeren na 4 Kennis/ervaring
dagen van de moeder worden weggehaald en dus die anti-stoffen niet meekrijgen.
4 hebben het een keer gehad, enkele jaren terug en behandeld via o.a. jodium Kennis/ervaring
5 Dieren bouwen toch enige immuniteit op. Het treedt vooral op bij de lanmmeren van jonge ooien die de Kennis/ervaring
eerste keer aflammeren. Bij mij werd het binnengebracht door de keurders van het stamboek!
6 Ik heb een homeopatisch product gekregen van de dierenarts en het hielp zeer goed Kennis/ervaring
7 Zere bekjes kan ook blindheid veroorzaken zonder de typische kenmerken van korsten blijkbaar Kennis/ervaring
8 Smeer deze meestal in met isobetadinegel schapen kunnen ook zere bekjes krijgen via de mens als wij Kennis/ervaring
koortsblaasjes hebben
9 Onze kudde draagt immuniteit in zich. Alle lammeren krijgen het elk jaar met lichte symptomen. We Kennis/ervaring
ondervinden nu geen schade daardoor. De eerste keer was wel erg. Ernstige besmetting wordt behandeld
met een speciale zalf . De kost van vaccinaties is bib ons niet in verhouding met het lichte verlies in
productie.
10 | ik vacineer elk jaar de drachtige ooien een 3tal weken voor het lammeren dan heb je er nog wel maarisde | Kennis/ervaring
invectiedruk veel minder
11 | Als hetinde kudde komt is het voor 18 maanden, meer en minder. Tot alle dieren er antistoffen gemaakt Kennis/ervaring
hebben
12 | spray van jodium tinctuur is doeltreffend Kennis/ervaring
13 | We houden verschillende groepen van schapen en houden deze ook gescheiden van elkaar zodat de kans Kennis/ervaring
op besmetting kleiner is.
14 | ik behandel dit met joduimtinctuur Kennis/ervaring
15 | via de antistoffen die een moeder met zich meedraagt kan een lam immuniteit opbouwen , heel soms zie kennis/ervaring
ik een pas zogend lam met kleine symptomen , waarneer de immuniteit afzwakt door jaren geen zere
bekjes te hebben gehad, dit geeft tot nu toe geen problemen op de uier, omdat het geen infectie
veroorzaakt, bij een zware vorm van zere bekjes is dit wel het geval
16 | Vaccineer en blijf er af. homeopatie help ongelooflijk. Kennis/ervaring
17 | laatste jaren geen problemen meer gekend,zonder vaccinatie Kennis/ervaring
18 | Weinig eenduidige antwoorden mogelijk in de bevraging. Grootste groep van Vlaamse schapen vergeten kennis/ervaring
in de groepen. Geen degelijke 'herkenbare' foto van ectyma bij de foto's. Bij behandeling is geen
behandeling geen te kiezen optie. Duidelijk geen tot weinig ervaring met ectyma bij het opstellen van de
bevraging. Heb het hier jaarlijks, ben blij als ik het zie passeren. Dan weet ik dat mijn dieren het gehad
hebben. Liefst niet bij te jonge lammeren. Geen vraag naar hoe het onderhouden blijft....
19 | Zere bekjes is een probleem op kuddeniveau. Als de volledige kudde weerstand heeft zijn er geen Kennis/ervaring
problemen. Lammeren die alsnog tekenen krijgen wat extra verzorgen + de spenen van de ooi in de gaten
houden.og
20 | Het betreft een zeer resistent virus. De virulentie verschilt erg van bedrijf tot bedrijf. Kennis/ervaring
21 | Veel zieke dieren verzorgd in vroegere tijden ; nooit zelf besmet geweest. Kennis/ervaring
22 | 30jaargeleden kreeg ik na een wondje op een vinger een gezwel. Mijn huisaert dacht eerst dat het een Kennis/ervaring
zweer was. Hij pikte er in meet een naald omdat hij dacht dat het een zweer was. Tot zijn grote
verwondering kwam eer niets uit. Hij vroeg mij of mijn schapen iets hadden. Toen ik ectyma zei wist hij het
ook. 10 uur later had ik een dikke arm en werd oopgenomen in het UZ van Edegem. Daar heb ik ook
moeten zeggzn wat ik had. Sommige artsen dachten dat mensen dat niet krijgen.
23 | Zeervervelend en hardnekkig Negatieve ervaring
24 | wij hebben 800 ooien en vactineren volgend jaar.zeer erge ziekte Negatieve ervaring
25 | Hetis eenlastig fenomeen Negatieve ervaring
26 | ik geloof er niet in, maar zouden hulsttakken iets helpen voorkomen? Vraag
27 | Mijn moeder houdt onze 2 schapen, dus weet hier eigenlijk niet veel van... Andere
28 | Dank voor publicatie na je studie vd resultaten ervan Andere
29 | Door jou enquéte ga ik als hobbyhouder me onmiddellijk inlezen over deze ziekte waarvoor dank. Succes! | Andere
30 | kanikeen copie bekomen van dit eindwerk ? Andere

XXIV



