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INGEZONDEN.

INDIENEN VAN DE VACCINATIEBEWIJZEN OVER HET DERDE KWAR-
TAAL 1929.

Aan de burgemeesters is het verzoek gericht zoo spoedig mogelijk opgave te doen
van het aantal verrichte vaccinaties in het derde kwartaal van dit jaar. Een ieder
zal begrijpen van hoeveel belang het is te achten, spoedig over deze gegevens te
kunnen beschikken. Mag ik de geneeskundigen opwekken daartoe mede te werken
door een spoedige indiening der bedoelde vaccinatiebewijzen aan den betreffenden
burgemeester ? :

's-Gravenhage, 6 October 1929. ~ J. TH. TERBURGH,

: hoofdins pecteur v. d. volksgezondheid.

REVACCINATIE EN ENCEPHALITIS.

Uit de dagteekening blijkt, dat ELzAs bij het schrijven van zijn ingezonden stuk,
betreffende bovenstaand onderwerp in het voorgaand nummer, nog geen kennis
had genomen van mijn artikel in No. 39 van dit Tédschrift: Hoe moet de pokziekte
uit Nederland geweerd worden ? In dat artikel zal hij de beantwoording van zijn
twee vragen aantreffen. o

Ten opzichte van de eerste door hem gemaakte opmerking staan wij op- hetzelide
standpunt. Nemen wij aan, dat de te verzamelen gegevens, zouden uitwijzen,
dat er 1 geval van encephalitis voorkomt op 5000 vaccinaties en I op 100.000 re-
vaccinaties, dan zou dit volgens ELZAS hierop berusten, dat het bij 95.000 gerevac-
cineerden niet gelukt is een ziekteproces op te wekken. Volgens mij wil dit zeggen,
dat deze 95.000 personen nog voldoende immuniteit bezaten tegen de besmetting
met koepokstof. De gevolgtrekking, die wij beiden dienen te maken en welke in
brieven aan mij gericht reeds veelvuldig is gemaakt, is, dat men moet trachten een
vaccinatietoestand van de Dbevolking te onderhouden, waardoor geen enkele
revaccinatie een reactie geeft gelijk of ernstiger dan bij een eerste vaccinatie wordt
waargenomen. Ons streven moet dus zijn om de bevolkingsimmuniteit tegen pok-
ziekte op zoodanig peil te houden, dat wij bjj revaccinaties slechts vervroegde re-
acties zien ontstaan. )

Maar, vraagt ELzas terecht, hoe zal men later kunnen revaccineeren, indien de
vaccinaties ontraden worden ? Dat bezwaar is ook door mij gevoeld en gaf mij juist
aanleiding naar een oplossing te zoeken, die ik in bovenvermeld artikel aangaf.
Daarbij dient men rekening te houden met de aanbeveling gegeven in het artikel
 Alastrim” 1), dat men wel tot vaccinatie der oningeénte kinderen kan overgaan,
indien het gevaar voor pokziekte zeer groot is.

Het tegenwoordige tijdstip is voor het invoeren van een gewijzigde methode van
vaccineeren bijzonder gunstig. Het aantal gerevaccineerden is in de laatste maan-
den buitengewcon toegenomen, zoodat de oudere personen een groote mate van
immuniteit hebben verkregen, die door tijdige revaccinaties op peil is te houden.
Te rekenen naar het groote aantal waargenomen gevallen van encephalitis na vac-
cinaties moeten er op groote schaal inentingen zijn verricht bij nog niet ingeénte
kinderen. Daarmede is het aantal oningeénte kinderen belangrijk geslonken. Worden
nu in het vervolg de kinderen van 2—6 maanden aan inenting onderworpen, dan
zal het aantal oningeént blijvende personen in ons land zeer gering zijn, waardoor
het ontstaan van een uitgebreide epidemie van pokziekte wordt veorkomen. Tevens
mag men dan een zeer groote vermindering van het aantal gevailen van encephali-

tis verwachten.

1) Ned. Tijdschrift v. Geneeskunde 1929, Tweede Helft, No. 33.




