
“Wat met een biological?

Prof. Dr. Heidi Theeten 
(UAntwerpen/dept. Zorg)
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Prof. dr. Didier Ebo (UAntwerpen – UZA)

Vraag: allergie en vaccinatie 

“Is het geloof in vaccins niet te groot? 
Beseffen we voldoenden de gevolgen 
op lange termijn? 
Is er een verband tussen vaccinatie 
en de exponentiële toename van 
allergieën en auto-immuunziekten in 
de westerse wereld?”



Is het geloof niet te groot?
1 figuur … 1000 woorden



Is het geloof niet te groot?
1 figuur … 1000 woorden



Gevolgen op lange termijn:
toename allergie?



Gevolgen op lange termijn:
toename auto-immuunziekten?



Vaccinatie bij auto-immuunziekten? 
“Yes we can”
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Prof. dr. Didier Ebo (UAntwerpen – UZA)

Vraag: immuunrespons

“Bij een vaccinatie reageert het 
immuunsysteem niet alleen op het 
virus maar op een heel complex van 
lichaamsvreemd materiaal 
(kweekbodems, bewaarstoffen, 
antibioticaresten, formaldehyde, 
aluminium, lichaamsvreemd DNA...). 
Brengen we ons immuunsysteem niet 
in de war?”



Lichaamsvreemd materiaal: 
dosis sensibilisatie vs elicitatie
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Prof. dr. Didier Ebo (UAntwerpen – UZA)

Vraag: overreactie?

“Induceren we met 
vaccinatie niet een over-
reactief immuunsysteem?”
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Prof. dr. Didier Ebo (UAntwerpen – UZA)

Vraag: overreactie?

“Helaas meestal wordt er in de 
meeste gevallen geen verband 
aangetoond tussen ernstige 
neveneffecten en vaccinatie. 
Conclusie: niet bewezen dus er is 
geen verband.
Wetenschap dient te onderzoeken 
wat we (nog) niet weten.”



• Is het geloof in vaccins niet te groot? Beseffen we voldoenden de gevolgen op lange termijn? is er een 
verband tussen vaccinatie en de exponentiële toename van allergieën en auto-immuunziekten in de 
westerse wereld?

• Bij een vaccinatie reageert het immuunsysteem niet alleen op het virus maar op een heel complex van 
lichaamsvreemd materiaal (kweekbodems, bewaarstoffen, antibioticaresten, formaldehyde, 
aluminium, lichaamsvreemd DNA...). Brengen we ons immuunsysteem niet in de war?

• Induceren we met vaccinatie niet een over-reactief immuunsysteem?

• Ook bij de covid 19 vaccins zien we dat er enkele nieuwe auto-immuun ziekten werden beschreven: de 
auto-immuun hepatitis en de auto-immuunthrombocytopenie. 

• “Helaas” meestal wordt er in de meeste gevallen geen verband aangetoond tussen ernstige 
neveneffecten en vaccinatie. “Conclusie: niet bewezen dus er is geen verband”. 

• Wetenschap dient te onderzoeken wat we (nog) niet weten.
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Vraag

Graag had ik uw advies gevraagd voor een patiënt (°1999) van onze praktijk met 
ernstige psoriasis waarvoor de dermatoloog een biological zou willen opstarten. 

Vooraleer er gestart zou worden, zouden we zeker willen zijn dat de patiënt zijn 
vaccinaties in orde zijn. Covid, griep en pneumokokken zijn reeds in orde, 

maar we vragen ons af wat we best doen met de mazelen/bof/rubella en de 
hepatitis B. Een bloedname naar antistoffen toonde namelijk geen IgG antistoffen 
tegen mazelen, buf of rubella en een hepatitis B antistoffen titer voor hepatitis B < 
10 (2). De patiënt is wel voor beide gevaccineerd. De vraag is nu of we deze 
patiënt moeten boosteren (elk 1 boostervaccin en controleren na 1 maand 
bijvoorbeeld?) of mogen we ervan uitgaan dat hij beschermd is? 

Heeft u ook advies over het gelekoortsvaccin: lijkt het u aangewezen dit ook in 
orde te laten maken voor start met de biological?
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Vraag: bijlage vaccinatieschema
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Vaccinatie voor start biological?

HGR advies 9158 (IC-patiënten en vaccinatie - Hoge 
Gezondheidsraad)
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Vaccinatie bij start biological (levenslang?)

Controle basisvaccinaties, als er geen ander document is:
DTP en Hepatitis B OK
Pneumokokken 1 dosis geconjugeerd 13 valent recent OK
(toekomstige reis?)

MBR seronegatief ondanks vaccinatie: één extra dosis, zonder 
titercontrole
Hepatitis B seronegatief ondanks vaccinatie: één “diagnostische 
booster”, titercontrole één maand later

Toekomstige reisplannen:
Polio net 3 dosissen. Best één IPV toevoegen (op eigen kosten)
Gele Koorts nuttig, te bespreken in reisklinkiek. Één dosis = 
levenslange bescherming




