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Datum 14 september 2020 
Betreft Advies waterpokkenvaccinatie 
 
 
 
Geachte heer Blokhuis, 
 
In uw brief van 12 december 2019 (kenmerk 199168) verzoekt u het 
Zorginstituut om u te adviseren over vaccinatie tegen waterpokken 
(varicellazostervirus). Het Zorginstituut adviseert over opname van specifieke 
vaccins in het collectief verzekerde pakket indien er sprake is van geïndiceerde 
preventie. Geïndiceerde preventie wil zeggen dat de verzekerde een individueel 
hoog risico op een aandoening of beperking heeft. Wij hebben daarom in een 
verkennende beschouwing onderzocht bij welke individuen er sprake is van 
geïndiceerde preventie en dus opname van het waterpokken vaccin in het 
Geneesmiddelenvergoedingssysteem (GVS) gewenst is. Hieronder vindt u onze 
bevindingen. 
 
Bij de volgende groepen is het risico op een ernstig verloop bij infectie met het 
varicellazostervirus verhoogd ten opzichte van de algemene populatie: 
• Personen met een aangeboren of verworven (bijvoorbeeld door 

geneesmiddelgebruik) immuundeficiëntie; 
• Zwangere vrouwen; 
• Pasgeboren kinderen van moeders die rondom de geboorte waterpokken 

doormaken en prematuur geboren kinderen van niet-immune moeders; 
• Volwassenen en kinderen vanaf 12 jaar die niet eerder waterpokken 

doorgemaakt hebben. 
 
Het waterpokken vaccin bevat het levend verzwakte varicellazostervirus. Dit 
vaccin is daarom gecontra-indiceerd bij mensen met een verzwakt 
immuunsysteem. Om het risico op infectie bij bovenstaande risicogroepen te 
beperken wordt in de conceptrichtlijn varicella vaccinatie van de volgende groepen 
aanbevolen: 
• Varicella seronegatieve volwassenen met een beroep binnen de pediatrische 

sector of verloskundige sector, of die beroepshalve intensief contact hebben 
met ernstig immuungecompromitteerde patiënten; 

• Seronegatieve vrouwen met een kinderwens; 
• Varicella IgG-negatieve gezinsleden van varicella IgG-negatieve kinderen 

met verhoogd risico op ernstig ziektebeloop wegens chemotherapie 
behandeling. 
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Verder wordt vaccinatie tegen waterpokken genoemd in verschillende richtlijnen 
voor aandoeningen waarbij immunosuppressieve therapieën worden toegepast. 
Wat opvalt is dat deze richtlijnen allemaal een titerbepaling voor antistoffen tegen 
het varicellazostervirus aanbevelen, maar dat het advies voor vaccinatie bij 
individuen die seronegatief zijn verschilt.  
 
Conclusie 
Er zijn een aantal risicogroepen geïdentificeerd, die niet zelf gevaccineerd kunnen 
worden door de aard van het levend verzwakte vaccin. Vaccinatie van anderen, 
bijvoorbeeld zorgverleners en gezinsleden, om ziekte bij risicogroepen te 
voorkomen, valt niet onder geïndiceerde preventie. Ook vaccinatie van vrouwen 
met een kinderwens of (gezonde) seronegatieve volwassenen en kinderen vanaf 
12 jaar, valt niet onder geïndiceerde preventie. Er is alleen sprake van 
geïndiceerde preventie, indien het om een individueel hoog risico op een 
aandoening of beperking gaat. Hierdoor komt vaccinatie van de beschreven 
groepen niet voor vergoeding ten laste van de zorgverzekering in aanmerking. 
 
Aangezien er geen concrete pakketaanvraag is gedaan, sluit het Zorginstituut zich 
aan bij de adviezen van de commissie Vaccinaties van de Gezondheidsraad ten 
aanzien van de voorgestelde vaccinatiestrategieën tegen waterpokken. Het 
Zorginstituut ziet op dit moment af van een inhoudelijke beoordeling van de 
beschikbare vaccins en brengt daar dus geen eigenstandig rapport over uit. 
 
Mocht u een vervolgvraag hebben over het vaccineren van risicogroepen met een 
duidelijk afgebakend individueel risico, waarvoor opname van 
waterpokkenvaccinatie in het Geneesmiddelenvergoedingssysteem wel aan de 
orde zou kunnen zijn, zal het Zorginstituut op dat moment tot een inhoudelijke 
beoordeling van de beschikbare vaccins voor deze indicaties overgaan. 
 
Hoogachtend, 
 
 
 
 
Sjaak Wijma 
Voorzitter Raad van Bestuur 
 
 
 
 
 
 


