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Geachte minister, 

Het Centrum Infectieziektebestrijding heeft in overleg met de Gezondheidsraad een commissie 
benoemd onder voorzitterschap van prof. dr. J.T. van Dissel, hoofd van de afdeling Infectieziekten 
van het Leids Universitair Medisch Centrum, om een advies op te stellen over de verstrekking van 
antivirale middelen bij het optreden van een pandemie door Nieuwe Influenza A (H1N1). Dit externe 
advies is ter toetsing voorgelegd aan één van de vaste commissies van de Gezondheidsraad; de 
Beraadsgroep Infectie & Immuniteit. 

In algemene zin was er veel waardering voor het advies. De opmerkingen en commentaren van de 
leden zijn in het uiteindelijke advies verwerkt. 

In het nu getoetste advies is gebruik gemaakt van de Gezondheidsraadadviezen Gebruik van 
antivirale middelen en andere maatregelen bij een grieppandemie (2005/05) en Griepvaccinatie: 
herziening van de indicatiestelling (2007/09). De in het eerste advies voorgestelde toepassing van 
antivirale middelen was vooral gericht op het mogelijke optreden van een pandemie door een aviair 
influenzavirus, waarbij besmetting van mensen tot relatief veel sterfte leidde. De nu voor het Nieuwe 
Influenzavirus bekende gegevens duiden op een minder ziekmakend vermogen; het verstrekken van 
antivirale middelen aan álle mensen met ziekteverschijnselen lijkt vooralsnog dan ook niet 
aangewezen.  

Een risicogroepenbenadering – mede gebaseerd op de aanbevelingen uit het tweede advies van de 
Gezondheidsraad – is aan te raden. Ook gegeven de verrichte toetsing kan ik me in de aanbevelingen 
van de commissie vinden.  

Met vriendelijke groet,  
 
 
Prof. dr. M. de Visser 
vicevoorzitter Gezondheidsraad  


