
HULPMIDDEL VOOR HET OPSTELLEN VAN HET MEDISCH CERTIFICAAT 
GOEDGEKEURD DOOR DE ORDE VAN ARTSEN 
Ik, ondertekende, dr. (naam en voornaam) 
������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

te (plaats) ���������������������������������������������������������������� Rizivnr. ___________________________________

verklaar onderzocht te hebben op (datum) �������������� / __________ / __________

te (plaats) ���������������������������������������������������������������������������������om (uur) ______________________

Naam (patiënt) ����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Voornaam �����������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Geboortedatum ���������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Wonende te ��������������������������������������������������������������������������  Postcode _________________

Straat ������������������������������������������������������������������������������������������������������  Nr. _________________

 

Deze patiënt verklaart:
(Beschrijving door de patiënt van de feiten met datum en uur)

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

De actuele klachten zijn:
������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Lichamelijk onderzoek:
(Beschrijving van de letsels: schrammen, ecchymosen, hematomen, wonden, andere 
(aard) en ligging, vorm, aspecten grootte, kleur en leeftijd van elk letsel)

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Psychische toestand op moment van vaststelling:
������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Bijgevoegde foto’s en schema’s:
(Elk aan het getuigschrift toegevoegd document moet genummerd, gedateerd, 
getekend zijn en in verband met het getuigschrift gebracht worden)

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Bijkomende onderzoeken die dienen te worden uitgevoerd:
������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Verwijzing: (naar een dienst voor slachtofferhulp of andere instantie)

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Voorgestelde behandeling:
������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Als gevolg van het trauma werd een volledige voorlopige 
werkonbekwaamheid voorgesteld*:

van ____________ / ____________ / ____________ tot ____________ / ____________ / ____________ inbegrepen
 
* �Het gaat erom rekening te houden met de mogelijkheid voor de patiënt om de 

normale activiteiten uit te voeren en de weerslag van het geweld op het persoonlijk 
functioneren van de patiënt na te gaan; deze evaluatie wordt dus uitgevoerd zelfs al 
werkt de patiënt niet beroepshalve.

Deze vaststelling werd op zijn vraag meegegeven aan de 
betrokkene of aan zijn wettelijke vertegenwoordiger.

 

Dit certificaat wordt opgesteld onder voorbehoud van verwikkelingen en evolutie of advies van deskundigen (psychiater, gynaecoloog, 

pediater …) voor echt verklaard op ________________________________________________ te �������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������������

Handtekening	               Stempel

p. 1 – 12



BIJLAGE: Lichaamsschema’s1, 2 

Lichaamsschema hoofd en hals

1 Domus Medica. (2019). Medisch certificaat bij slagen en verwondingen. 
2 Keygnaert, I., Wuestenbergs, J., Decorte, R., Deforce, D., Jehaes, E., Van Hoofstat, D., Desmyter, S., Marcotte, A., Michiels, L., Baert, S. & Roelens, K. (2017).  

Stappenplan voor Forensisch Onderzoek na Seksueel Geweld in de Zorgcentra na Seksueel Geweld. 

p. 2 – 12

https://www.domusmedica.be/sites/default/files/Medisch%20certificaat%20bij%20slagen%20en%20verwondingen_0.pdf


Lichaamsschema vrouwLichaamsschema vrouw – voor- en achteraanzicht 
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Lichaamsschema vrouw - zijaanzicht 
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   Lichaamsschema vrouw – hals en borsten 

 

 
  

Lichaamsschema vrouw – ano-genitale regio 

 

Uitwendige bevindingen (TEARS):  

Binnenkant bovenbenen:  ...........................  

Mons pubis:  ............................................... . 

Schaamhaar (bij kinderen:Tanner 
stadium): .  ...................................................  

Labia majora: ....................................... 

Labia minora: ....................................... 

Clitoris: ................................................ 

Vestibulum : ....................................... 

Introïtus : ........................................... 

Hymen : ............................................ 

Fourchette/Fossa navicularis:  

 ............ ......................................................... 

Perineum:  ..................................................................................................................................... ....................................... 

 

Perianale/anale rand: ................................................................... 

Bilspleet: ....................................................................................... 

 

 

 

 

Inwendige bevindingen (TEARS): 

Vaginawand:  ...................................................................................... 

Cervix: ................................................................................................. 

Grootte en type speculum:  ............................................................... 

Glijmiddel gebruikt:       JA/NEE           Type: ....................................... 

 

  6u 

  12u 
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Lichaamsschema man

Lichaamsschema man – voor- en achteraanzicht 
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Lichaamsschema man – zijaanzicht  
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  Lichaamsschema man – ano-genitale regio 

 

  

 

 

 

 

Binnenkant bovenbenen:  ....................................................................................................................................................  

Pubis: ....................................................................................................................................................................................  

Schaamhaar (bij kinderen: Tanner stadium):  ......................................................................................................................  

Penisschaft:  .........................................................................................................................................................................  

Voorhuid (circumcisie? JA/NEE):  .........................................................................................................................................  

Eikel:  ....................................................................................................................................................................................  

Scrotum:  ..............................................................................................................................................................................  

Testes (Tanner stadium, ingedaald 1/2):  .............................................................................................................................  

Perineum:  ............................................................................................................................................................................  

 

 

 

 

 

 

   12u 

Lichaamsschema man – ano-genitale regio 

 

  

 

 

 

 

Binnenkant bovenbenen:  ....................................................................................................................................................  

Pubis: ....................................................................................................................................................................................  

Schaamhaar (bij kinderen: Tanner stadium):  ......................................................................................................................  

Penisschaft:  .........................................................................................................................................................................  

Voorhuid (circumcisie? JA/NEE):  .........................................................................................................................................  

Eikel:  ....................................................................................................................................................................................  

Scrotum:  ..............................................................................................................................................................................  

Testes (Tanner stadium, ingedaald 1/2):  .............................................................................................................................  

Perineum:  ............................................................................................................................................................................  

 

 

 

 

 

 

   12u 

                  

Lichaamsschema man – ano-genitale regio 

 

  

 

 

 

 

Binnenkant bovenbenen:  ....................................................................................................................................................  

Pubis: ....................................................................................................................................................................................  

Schaamhaar (bij kinderen: Tanner stadium):  ......................................................................................................................  

Penisschaft:  .........................................................................................................................................................................  

Voorhuid (circumcisie? JA/NEE):  .........................................................................................................................................  

Eikel:  ....................................................................................................................................................................................  

Scrotum:  ..............................................................................................................................................................................  

Testes (Tanner stadium, ingedaald 1/2):  .............................................................................................................................  

Perineum:  ............................................................................................................................................................................  

 

 

 

 

 

 

   12u 
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Lichaamsschema prepuber kind

Lichaamsschema pre-puber kind - Vooraanzicht 
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Lichaamsschema pre-puber kind - Zijaanzicht 

 
  

    

Lichaamsschema pre-puber kind - Achteraanzicht 

 

  

    

Lichaamsschema pre-puber kind - Zijaanzicht 
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Lichaamsschema baby

Bijlages aan het forensisch stappenplan: 
Lichaams- en kledingschema’s 

1) Lichaamsschema's 
Lichaamsschema kind 
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BIJLAGE : Beschrijving van de letsels 
(optioneel indien onvoldoende plaats in het certificaat)

p. 12 – 12


