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GR-advies over hepatitis B
Volgens de Gezondheidsraad is het goed om hepatitis B-vaccinatie aan alle kinderen aan  

te bieden binnen het Rijksvaccinatieprogramma. Dat staat in het advies dat de raad op  

31 maart aanbood aan de minister van VWS. Momenteel krijgen alleen kinderen uit specifieke 

risicogroepen hepatitis B-vaccinatie. Door de vaccinatie aan te bieden aan alle kinderen kan 

aanzienlijk meer gezondheidswinst worden behaald tegen relatief geringe kosten. De raad 

spreekt een voorkeur uit voor hepatitis B-vaccinatie op zuigelingenleeftijd, zodat het vaccin 

kan worden toegediend met een DKTP-Hib-HepB-combinatieprik.

Het advies is te vinden op de site van de gezondheidsraad www.gr.nl.  

Update lokale verschijnselen na booster-DKTP 
In 2008 ontving het RIVM meer meldingen van heftige lokale verschijnselen na vaccinatie 

met DKTP bij vierjarigen dan in de jaren daarvoor (zie ook bericht RVP Nieuws 8, september 

2008). Het gaat dan bijvoorbeeld om zwelling en/of roodheid variërend van een paar centi-

meter tot de gehele (boven)arm. Meestal ontstaan de verschijnselen binnen 24 tot 48 uur na 

vaccinatie en zijn deze na ongeveer 5 dagen verdwenen zonder restverschijnselen. Ook kan 

koorts en pijn optreden. Als de zwelling en/of roodheid een diameter van 15 centimeter of 

meer heeft, spreekt men van extreme, lokale verschijnselen.

Bij deze soms heftige lokale reacties wordt wel gedacht aan een allergische reactie op de 

prik of aan een bacteriële infectie. Dit is bij de meeste gevallen niet aan de orde en het 

doorsturen naar de huisarts is dan ook niet nodig, tenzij klachten veel langer aanhouden of 

ernstiger zijn dan boven beschreven. Ook het voorschrijven van antihistaminica of antibio-

tica is bij deze lokale klachten niet nodig. Het is aan te raden ouders voor het toedienen van 

de prik erop te wijzen dat dit soort lokale verschijnselen en/of koorts op kunnen treden na 

de 4-jarigen prik.

Dat de kans op heftige lokale verschijnselen toeneemt na herhaalde DKTP–vaccinaties, is 

uitgebreid beschreven in de internationale wetenschappelijke literatuur. Er is echter nog 

geen duidelijke verklaring voor het ontstaan van deze reacties. 

Het RIVM doet momenteel actief onderzoek naar de frequentie van en mogelijke redenen 

voor het ontstaan van dergelijke reacties na de 4-jarigen prik. 

Daarnaast is en blijft het belangrijk om alle ernstige, bijzondere, onverwachte of zeldzame 

verschijnselen na vaccinatie bij het RIVM te melden (030 – 2742424,  

libris@rivm.nl of http://wreg.rivm.nl).

Nieuw: digitaal meldformulier voor bijwerkingen
Vanaf 1 maart kunnen mogelijke bijwerkingen na RVP-vaccinaties ook digitaal gemeld wor-

den. Het digitale meldformulier is terug te vinden op professionals-site www.rivm.nl/cib/rvp 

onder het kopje ‘digitaal meldformulier’. Het directe webadres naar het meldformulier is 

N  euws 6 april 2009 Nr.3

www.rijksvaccinatieprogramma.nl



Het Rijksinstituut voor Volksgezondheid 

en Milieu coördineert de communicatie 

over het Rijksvaccinatieprogramma en 

werkt daarbij samen met het Nederlands 

Vaccin Instituut.

http://wreg.rivm.nl. Na verzending  van het formulier ontvangt u een e-mail met de door u 

verstrekte gegevens. De uitgeprinte versie hiervan kan in het kinddossier bewaard worden.

HPV-vaccinatiecampagne 
De landelijke opkomst voor de HPV-vaccinatie is lager dan aanvankelijk gedacht. Per regio 

of zelfs gemeente kan de vaccinatiegraad behoorlijk verschillen. In Limburg-Noord was de 

opkomst opmerkelijk hoog. Daar lag het opkomstpercentage in de eerste dagen tussen de 

64% en 100%. In die streek heeft de GGD intensief samengewerkt met scholen. 

Momenteel is op veel plaatsen de tweede prikronde begonnen. Meisjes die hun eerste prik 

niet hebben gehaald, maar die toch nog willen hebben, kunnen alsnog instromen. Meer 

informatie over de HPV-campagne staat in de HPV Nieuws, te vinden via www.rivm.nl/hpv. 

MMRVaxPro: zuiger makkelijk uit injectiespuit
We krijgen signalen dat de zuiger van het BMR-vaccin MMRVaxPro gemakkelijk uit de injec-

tiespuit getrokken kan worden. Dit gebeurt als de zuiger wordt teruggetrokken ter controle 

op het aanprikken van een bloedvat voorafgaand aan het inspuiten van het vaccin. Deze 

handeling is echter niet noodzakelijk (zie hiervoor Uitvoeringsregels RVP 2009), zodat dit 

probleem kan worden voorkomen. 

Overzicht wisselende vaccinproducten
Voor een aantal RVP-vaccinaties zijn in de afgelopen periode steeds wisselende vaccin- 

producten ingezet. Hieronder volgt een overzicht:

BMR:	� MMRVaxPro (Sanofi Pasteur MSD)•	

		  Priorix (GSK): Spaanse, Deense en Nederlandse verpakking

Hib:	 Act-Hib (Sanofi Pasteur MSD)•	

		  Hiberix (GSK)

HepB:	 HBVaxPro (Sanofi Pasteur MSD)•	

		  Engerix-B junior (GSK)

Voor de komende jaren zijn de vaccinproducten Hiberix en Engerix-B junior na een Europese 

aanbesteding aangekocht. Deze producten worden – naar gelang de huidige voorraden - 

ingezet in het 2e, 3e of 4e  kwartaal van 2009. 
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