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Kamer, wat gaan we doen als de
vaccinatiegraad verder daalt?
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e Tweede Kamer be-
spreekt binnenkort het
vaccinatiebeleid. Terecht
zoekt staatssecretaris
Blokhuis mogelijkheden
om het vertrouwen van ouders in vacci-
natie te versterken. Dat is cruciaal voor
ons vrijwillige programma.
Er zijn gelukkig positieve signalen:
voorlopige cijfers van het RIVM sugge-
reren dat de daling van de vaccinatie-
graad afvlakt. Toch heeft het huidige
beleid een belangrijke omissie: de over-
heid heeft geen calamiteitenplan voor
als de vaccinatiegraad op een onaan-
vaardbaar laag niveau zou komen. Op
vragen over een vaccinatieplicht wordt
meestal geantwoord dat zulke maatre-
gelen nu nog niet nodig zijn. Maar wan-
neer wel? Velen zien 95 procent als ide-
aal, maar geen enkele politicus spreekt
zich uit over welke vaccinatiegraad mi-
nimaal noodzakelijk is.
Wij pleiten voor een tweesporenbeleid:
enerzijds het huidige aanmoedigings-
beleid van vrijwillige vaccinatie, en an-
derzijds een calamiteitenplan dat nu al
wordt vastgesteld en waarop de over-
heid terugvalt zodra de vaccinatiegraad
onaanvaardbaar laag is. Zo’n calamitei-
tenplan heeft twee elementen. De vast-

stelling van die ondergrens zelf: bij wel-
ke vaccinatiegraad moet aan het vrij-
willige karakter van het rijksvaccinatie-
programma worden getornd? Ten twee-
de een besluit over de maatregelen die
op dat moment ingaan.

Dit is niet eenvoudig. De ondergrens
kan namelijk niet los gezien worden
van de aard van de maatregelen die de
overheid dan bereid is te nemen. Straf-
rechtelijke vaccinatiedwang in de
meest vergaande zin - boetes of gevan-
genisstraf zoals in Belgié bij weigering
van poliovaccinatie - is alleen te recht-
vaardigen bij een heel lage vaccinatie-
graad en hoog infectierisico.

Bij welke vaccinatiegraad
mag de overheid het
vaccinatieprogramma
minder vrijwillig maken?

Een minder ingrijpende maatregel is
dat de overheid vaccinatie alleen ver-
plicht stelt voor toelating tot de créche.
We hebben dat al eerder voorgesteld.
Ook om een andere reden is het oordeel
complex. Ziekten verschillen in ernst
en besmettelijkheid; vaccins verschil-
len in werkingsduur en mogelijke bij-
werkingen. Voor collectieve beschet-
ming tegen de zeer besmettelijk maze-
len is een hogere vaccinatiegraad nodig
dan tegen hepatitis-B. Een goede we-
tenschappelijke onderbouwing is nood-

zakelijk, maar uiteindelijk gaat het om
een moreel en politiek oordeel.

Het bepalen van de ondergrens is ook
lastig omdat er grote verschillen zijn
tussen gemeenten. Een ondergrens
voor de landelijk gemiddelde vaccina-
tiegraad is niet zinvol: in Nederland
heeft nu 93,8 procent van alle kinderen
onder de twee jaar het BMR-vaccin ge-
had, en het risico op een mazelenuit-
braak lijkt dan gering. Lokaal zijn de in-
fectierisico’s echter veel groter: in de
Utrechtse binnenstad is de vaccinatie-
graad maar 9o procent en in Urk 58
procent. Bij welke vaccinatiegraad mag
de overheid het vaccinatieprogramma
wat minder vrijwillig maken?

De staatssecretaris geeft niet graag ant-
woord op ‘wat als?’. Dan lijkt hij im-
mers onvoldoende vertrouwen te heb-
ben in zijn eigen plannen. Maar het
ontbreken van een visie op een verder
dalende vaccinatiegraad is ook niet ver-
trouwenwekkend. Vaccinatie tegen ma-
zelen gebeurt pas bij 14 maanden en tot
die leeftijd zijn kinderen kwetsbaar.

De ‘wat als?’-vraag kan sowieso niet
vermeden worden als de ondergrens al
is bereikt. Of die nu bij 9o wordt gelegd,
bij 85 procent of nog lager, het is duide-
lijk dat deze in veel plaatsen al bijna -
en soms helemaal - is overschreden.
Durft de Kamer verantwoordelijkheid
te nemen door echt in discussie te gaan
over een ondergrens voor het Rijksvac-
cinatieprogramma en de te nemen
maatregelen? Het zou weleens kunnen
blijken dat die discussie niet meer gaat
over ‘wat als’, maar ‘wat nu?’.
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