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Inleiding 
Bij de uitoefening van hun werkzaamheden staan buitendienstmedewerkers bloot aan biologische 
agentia.  
De Arbowet en dan met name het Arbeidsomstandighedenbesluit legt aan de werkgever de “zorgplicht” 
op om de medewerkers te beschermen tegen biologische agentia in beroepssituaties.  
Het doel van deze notitie is: 

- De medewerkers extra bescherming te bieden; 
- Onduidelijkheid weg te nemen door het vaststellen van een vaccinatiebeleid. 

 
 
Vaccinatie DTP en Hepatitis A 
Op de site van het Landelijk centrum Infectieziekten (L.C.I., www.infectieziekten.info) staat het volgende 
aangegeven: De Arbo-wet legt aan de werkgever de `zorgplicht` op om werknemers te beschermen 
tegen biologische agentia in beroepssituaties. Dat betekent dat bij de advisering aan de veilige kant moet 
worden gebleven: liever een prik te veel dan een prik te weinig. Bij twijfel moet ervan worden uitgegaan 
dat de vaccinatie niet is gegeven. Dat geldt ook voor eventuele revaccinaties 
Voor dierenartsen en andere risicogroepen met (beroepsmatig) verhoogde kans op infectie met C. tetani 
is het advies om elke tien jaar standaard een revaccinatie aan te bieden. Argumenten hiervoor zijn 
frequente verwonding en intensief contact met besmet materiaal. 
 
 
Griepvaccinatie 
Voor de risicogroepen (mensen met hart- en vaatziekten, long en nieraandoeningen en suikerziekte) is er 
een duidelijk indicatie om een griepprik te nemen. Hiervoor geldt de normale procedure, dat men een 
griepprik kan halen bij de huisarts.  
Voor gezonde mensen geven de zorgverzekeraar geen vergoeding, omdat er geen noodzaak aanwezig 
is om een griepprik te nemen. Mensen die een griepprik nodig hebben kunnen gebruik maken van de al 
bestaande regeling, voor mensen waarvoor geen noodzaak aanwezig is wordt geen aanvullende regeling 
gemaakt. 
 
 
Vaccinatie huidig personeel. 
Op advies van de bedrijfsarts en het advies van GGD Drenthe (inkomende brief 2009-3296) is het 
volgende afgesproken: 

• Medewerkers dienen zelf een afspraak te maken GGD Drenthe. Tel. 0592-306244. Het betreft 
een vaccinatie voor DTP en Hepatitis A. Betaling van de vaccinatie vindt plaats door het 
Waterschap. 

• Bij iedere vaccinatie dient het vaccinatieboekje meegenomen te worden 

• GGD Drenthe houdt bij wanneer men een herhalingsinenting moet hebben. 
• Bij uitbesteding van werk op of aan rioolwaterinstallaties (gemalen en zuiveringen) aannemers op 

de hoogte brengen van onze vaccinatierichtlijnen. 

 
Vaccinatie Lyme 
Als je in Nederland bent gebeten door een teek, dan loop je het risico dat je de ziekte van Lyme oploopt. 
De ziekte brengt verschillende klachten met zich mee en kan in zeldzame gevallen zelfs dodelijk 
gevolgen hebben. Vaccinatie tegen de ziekte van Lyme zou daarom ideaal zijn, maar helaas is het 
niet mogelijk om je in te enten tegen de ziekte van Lyme. Er zijn wel andere tekenziektes waar een 
vaccin voor is. 
 

http://www.infectieziekten.info/
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Vaccinatie FSME/Tekenencefalitis 
Tekenencefalitis is een virusinfectie die een hersenontsteking kan veroorzaken. De ziekte heeft 
verschillende namen: FSME, RSSE en TBE. Deze ziekte kun je oplopen door een tekenbeet, maar komt 
gelukkig nog maar heel sporadisch voor in Nederland. Teken die dit virus met zich meebrengen 
komen vooral voor in de periode tussen maart en november in bosachtige gebieden. Mocht je in deze 
periode op reis gaan naar zo’n gebied, dan wordt er geadviseerd om een inenting tegen teken te nemen. 
Vaccinatie wordt vanuit de werkgever (nog) niet aangeboden. 
 

 
 
De vaccinatie bij FSME of tekenencefalitis bestaat uit drie injecties, met tussenpozen van één maand en 
vijf maanden. Er is echter ook een versneld schema, waarbij je de tweede injectie twee weken na de 
eerste krijgt. Je bent na twee injecties gedeeltelijk beschermd bij een tekenbeet. Het beste is om een half 
jaar voor vertrek te beginnen met de injecties, maar het kan ook drie weken voor vertrek. Je bent in totaal 
drie jaar beschermd tegen tekenencefalitis als je alle drie de injecties hebt gehad. 
 
Vaccinatie Ziekte van Weil 
Er is momenteel een vaccin tegen de ziekte van Weil, deze zit echter nog niet in het stadium van actief 
aanbieden. Indien dit het geval is zal het vaccinatieprotocol mogelijk aangepast worden. 


