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GGD Update: Start RSV seizoen en de mogelijkheid preventie infecties & webinar RVP
28 januari

In dit bericht:
e Start RSV seizoen en de mogelijkheid van preventie van RSV-infecties
e Uitnodiging voor webinar voor huisartsen over Rijksvaccinatieprogramma op 28 januari
2025

In RSV-surveillancebronnen is sprake van een toenemend aantal RSV-infecties. Ook zijn er meldingen
van opnames van kleine kinderen in sommige ziekenhuizen ten gevolge van RSV-bronchiolitis. Daarmee
is er sprake van de start van het RSV-seizoen. Vanaf nu tot vermoedelijk maart/april 2025 worden
verhoogde viruscirculatie en meer infecties verwacht. Intra- en extramuraal werkzame artsen wordt
geadviseerd om alert te zijn op jonge kinderen en anderen met passende klachten. Het RIVM heeft
hierover een nieuwsbericht op haar website geplaatst.

Passieve immunisatie met nirsevimab nog niet mogelijk dit RSV-seizoen

De Gezondheidsraad heeft dit jaar geadviseerd om alle kinderen in hun eerste levensjaar door middel van
passieve immunisatie met antistoffen (eenmalige intramusculaire injectie met het monoklonale
antistoffenproduct nirsevimab) te beschermen tegen RSV-infecties. De staatssecretaris van VWS heeft
dat advies overgenomen. Het streven is om deze immunisatie vanaf het najaar van 2025 in

het Rijksvaccinatieprogramma op te nemen. Nirsevimab is niet regulier beschikbaar in Nederland. Wel
kunnen kinderartsen volgens hun richtlijnen voor specifieke categorieén zuigelingen palivizumab
(maandelijkse injecties van monoklonale antistoffen gedurende het RSV-seizoen) voorschrijven.
Nirsevimab is een langwerkend antistof. De bescherming is direct aanwezig tot > g mnd. Palivizumab
werkt slechts 1 maand. Dit wordt momenteel door kinderartsen voorgeschreven aan neonaten geboren
voor een zwangerschapsduur van 32 weken en op medische indicatie. Palivizumab geeft vaker
bijwerkingen dan nirsevimab. Het moet maandelijks herhaald worden en is relatief kostbaar. Dit maakt
dat Palivizumab geen haalbare optie is voor immunisatie op eigen verzoek

Maternale vaccinatie tegen RSV-infecties bij baby’s

Een alternatieve methode voor de bescherming tegen RSV-infectie van de pasgeborene is de vaccinatie
van zwangeren tussen week 24 en week 36 van de zwangerschap met het bivalente, recombinant RSV-
vaccin (Abrysvo). Dit vaccin wordt niet vergoed, dus het vaccin en eventuele consultatie-
ftoedieningskosten moeten zelf betaald worden door de zwangere.

Maternale vaccinatie is voldoende werkzaam in het tegengaan van een (ernstige) RSV-infectie en
ziekenhuisopname bij kinderen tot 6 maanden oud: de vaccineffectiviteit gedurende de eerste 6
maanden wordt geschat op ca. 70%. Na maternale vaccinatie zijn minimaal 2 weken nodig om maternale
antistoffen tegen RSV te maken. Via passage van de placenta komen deze bij het ongeboren kind om zo
na de bevalling effectief te kunnen zijn. Maternale vaccinatie tijdens het geindiceerde interval (week 24-
36) zal dus alleen effect kunnen hebben als:

. er rekening wordt gehouden met het kunnen bereiken van beschermende
antistofconcentraties in de pasgeborenen: vaccinatie minimaal 2 weken voor de bevalling;


https://www.rivm.nl/nieuws/aantal-mensen-met-rs-virus-neemt-toe
https://www.gezondheidsraad.nl/onderwerpen/vaccinaties/alle-adviezen-over-vaccinaties/immunisatie-tegen-rsv-in-het-eerste-levensjaar

. kinderen geboren worden tijdens het RSV-seizoen. Maternale RSV-vaccinatie aan het eind of
na het RSV-seizoen is dus niet zinvol.
Uit onderzoek blijkt verder dat de vaccinatie de baby beter en langer beschermt als een zwangere deze
na de 30e week van de zwangerschap krijgt.

Voor meer inhoudelijke informatie zie de factsheet RSV-vaccinatie/immunisatie.

Maternale RSV-vaccinatie via GGD of huisarts

Het is voor zwangeren mogelijk om zich te laten vaccineren bij het Vaccinatiebureau van GGD
Amsterdam. Via de GGD website Vaccinaties op maat kunnen zij zelf een afspraak maken hiervoor.
Op onze website staat ook een overzicht van kosten voor vaccinatie bij het GGD Vaccinatiebureau.

Uiteraard kan een huisarts ook zelf het vaccin voorschrijven. Huisartsen zijn via de NHG-website ook
geinformeerd over de mogelijkheid van maternale vaccinatie tegen RSV, zie de pagina Immunisatie
tegen Respiratoir syncytieel virus (RSV). Wij adviseren om eventueel te overleggen met de apotheek over
levering en kosten.

Vaccinatie tegen RSV bij ouderen

RSV herinfecties komen regelmatig voor bij ouderen. Er zijn op dit moment op de Nederlandse markt
twee RSV-vaccins beschikbaar voor ouderen (Abrysvo en Arexvy) en een derde is recent goedgekeurd
door de EMA (mRESVIA). Vaccinatie is eventueel op eigen verzoek beschikbaar. Er is nog geen
informatie beschikbaar over eventuele preferentie voor één van deze vaccins en de noodzaak van
periodieke hervaccinatie. De verwachting is dat er in Q1 2025 een advies van de Gezondheidsraad komt
over de inzet van RSV-vaccinaties voor ouderen. Bij GGD Amsterdam is op dit moment alleen het vaccin
Abrysvo opgenomen in het assortiment.

Diagnostiek naar RSV en andere respiratoire virussen bij Streeklaboratorium GGD Amsterdam

Bij patiénten met respiratoire klachten die kunnen passen bij een RSV infectie is het mogelijk om
respiratoire diagnostiek uit te voeren. De diagnostische test zal altijd gecombineerd plaatsvinden met
influenza A/B en SARS-CoV-2. Verdere informatie omtrent welke materialen en afname-instructies kunt
u terecht op het Diagnostisch Vademecum van het GGD streeklaboratorium (Respiratoir syncytieel virus
(RSV). Mocht er sprake zijn van een voorafgaande RSV vaccinatie dan kunt u dat aangeven bij klinische
gegevens.

Intercollegiaal contact

Infectieziektebestrijding:

e  Op werkdagen (ma t/m vrij tussen 08:30 — 17:00 uur) kunt u contact opnemen met het team
Algemene Infectieziekten: 020-5555 566 (intercollegiaal nummer AlZ).

e Buiten kantoortijden bij vragen die niet tot de volgende werkdag kunnen wachten, kunt u
contact opnemen met de dienstdoende arts infectieziektebestrijding via de meldkamer: 020 555

5555 (7X5).
Streeklaboratorium:

o Op werkdagen tijdens kantooruren is de arts-microbioloog Streeklaboratorium GGD Amsterdam
beschikbaar voor intercollegiaal overleg: 020 5555 293 (intercollegiaal nummer Streeklab).

e Op werkdagen na 17.00u, in het weekend of op feestdagen kan voor vragen die niet tot de
eerstvolgende werkdag kunnen wachten hetzelfde nummer gebeld worden.


https://lci.rivm.nl/rsv-immunisatie
https://www.ggd.amsterdam.nl/infectieziekten/vaccinaties/vaccinaties-maat/
https://www.ggd.amsterdam.nl/reisvaccinaties/kosten-vergoeding/
https://www.nhg.org/praktijkvoering/infectieziekten/rsv/
https://www.nhg.org/praktijkvoering/infectieziekten/rsv/
https://vademecumstreeklaboratoriumggd.nl/vademecum/respiratoir-syncytieel-virus-rsv/
https://vademecumstreeklaboratoriumggd.nl/vademecum/respiratoir-syncytieel-virus-rsv/

Overige laboratoria

e Bentuaangesloten bij een ander laboratorium dan het Streeklaboratorium Amsterdam, neem
dan bij vragen aan de arts-microbioloog contact op met uw eigen laboratorium.

Deze nieuwsbrief wordt aan huisartsen verspreid via de huisartsenalliantie. Tevens aan huisartsen die
aangegeven hebben direct de berichten van de GGD te willen ontvangen.

Mocht u op deze verzendlijst willen, stuur dan een mail met uw emailadres onder vermelding van GGD
Update aan infectieziekten@ggd.amsterdam.nl.

Alle berichten van de GGD voor huisartsen worden ook geplaatst op de website van de GGD:
ggd.amsterdam.nl/huisarts
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