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Vanaf het najaar van 2025 krijgt jouw baby een uithodiging voor een prik
tegen het RS-virus via het Rijksvaccinatieprogramma.

Deelname aan het Riksvaccinatieprogramma is vrijwilig. In deze
brochure vind je informatie, waarmee je een goed geinformeerde keuze
kan maken over de bescherming van jouw baby tegen het RS-virus.

Wat is het RS-virus?

Het RS-virus (Respiratoir Syncytieel Virus) is een
verkoudheidsvirus waar bijna alle kinderen mee te
maken krijgen. De meeste kinderen worden alleen
verkouden, maar baby’'s kunnen hier meer last van
krigen omdat hun luchtwegen nog klein en niet
volledig ontwikkeld zijn. Hierdoor kunnen ze sneller
problemen krijgen met ademhalen.

Hoe werkt dit dan?

e Het RS-virus komt meestal het lichaam binnen via
de luchtwegen, zoals de neus en keel.

¢ Het hecht zich aan de binnenkant van de
luchtwegen en dringt de cellen binnen.

e Dit zorgt voor zweling en slijm, waardoor de
luchtwegen nauwer worden en verstopt raken.




Hoe merk ik of mijn baby het RS-virus heeft?

& Meestal likt het op een gewone verkoudheid:
0

7@ - Hoesten en een snotneus

‘\ Soms een beetje koorts

Maar soms wordt het erger:

Snelle of piepende ademhaling

Intrekking van de borstkas

Moeite met ademhalen, soms even stoppen
Slecht drinken en minder plassen

Erg suf of veel spugen

Al deze klachten liken te passen bij een verkoudheid of griep, maar
komen juist ook bij het RS-virus voor. Daarom is het belangrik om je baby
goed in de gaten te houden en op fijd de huisarts te bellen!



Wanneer moet ik met mijn baby naar de huisarts?

De meeste baby’'s worden binnen 1 tot 2 weken vanzelf beter. Maar bel
de huisarts als:

Je baby moeite heeft met ademhalen
Je baby suf is of slecht drinkt

Je als ouder zorgen hebt

Sommige baby's worden zo ziek dat ze naar het ziekenhuis moeten. Soms
hebben ze extra zuurstof nodig omdat ze moeilijk kunnen ademen,
of vocht nodig omdat ze anders kunnen uitdrogen. In ernstige
gevallen moeten baby's zelfs op de intensive care worden opgenomen.

Komt het RS-virus veel voor?

Ja! Bijna alle kinderen krijgen het voor hun tweede verjaardag. Vooral in
de herfst en winter (tussen oktober en maart) komt het RS-virus veel voor.
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Als je het RS-virus eenmaal hebt gehad, kan je het opnieuw krijgen. Maar
meestal uit het zich dan minder erg en blijft het bij een verkoudheid.



Hoe verspreidt het RS-virus zich?

Het RS-virus verspreidt zich heel makkelijk, vooral in gezinnen met kleine
kinderen. Helemaal voorkomen lukt niet, maar je kan de kans wel kleiner
maken:
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* Was je handen vaak met water en zeep

* Leer oudere kinderen ook goed hun handen te wassen

e Hoest en nies in je elleboog of een papieren zakdoekje

* Maak tafels, speelgoed en andere oppervliakken schoon

* Vraag familie en kennissen met verkoudheidsklachten
om even niet op bezoek te komen

Er zijn ook medische mogeliikheden om baby’'s te beschermen tegen
het RS-virus.



Welke mogelijkheden zijn er om mijn baby tegen het RS-virus te
beschermen?

Er zijn twee manieren om baby'’s te beschermen tegen het RS-virus:
De vaccinatie van zwangere vrouwen

Als een zwangere een prik krijgt, maakt haar lichaam
beschermende stoffen (anfistoffen) aan. Die gaan
via de navelstreng en placenta naar de baby. Zo
is de baby vanaf de geboorte beschermd.

De immunisatieprik voor baby’s

Als de baby na de geboorte nog geen bescherming
heeft, kan deze zelf een prik krijgen met kant-en-
klare anfistoffen. Dan is je baby kort na dat
moment beschermd.

Beide prikken helpen baby's, omdat hun immuunsysteem nog te zwak is
om zelf de beschermde stoffen aan te maken.

Omdat jouw baby dit najaar de immunisatieprik aangeboden krijgt vanuit
het Rijksvaccinatieprogramma zullen we in deze folder verder alleen
informatie verstrekken over deze prik. Als je meer informatie wil over de
vaccinatie van zwangeren kan je contact opnemen met je verloskundige,
huisarts, GGD of een vaccinatiecenfrum.



Hoe kan mijn baby de RS-virusprik krijgen?

Vanaf het najaar van 2025 krijgen alle baby's in hun eerste RS-
virusseizoen een uithodiging voor de prik.

Wanneer krijgt je baby de prik?

* Baby’'s die geboren worden vlak voor of fijdens het RS-virusseizoen
(tussen oktober en maart) krijgen de prik het liefst binnen 2 weken na
de geboorte.

* Baby's die buiten het RS-virusseizoen worden geboren, krijgen de
uitnodiging vlak voordat het RS-virusseizoen begint.

Rijkvoccinoﬂeprogrommo

prlk binnen 2 weken na geboorte

RS-VIRUSSEIZOEN

Jouw baby onfvangt een uitnodiging voor deze prik van het RIVM.



Wordt de RS-virusprik ook al in andere landen gebruikt?

Ja, al meer dan 20 landen wereldwijd maken gebruik van de RS-virusprik!

Is de RS-virusprik voor baby’s veilig?

Jal De prik is goed onderzocht en goedgekeurd door het
Europese Geneesmiddelenbureau.

Ook na invoering worden eventuele bijwerkingen goed in de gaten
gehouden.

Wat zijn de bijwerkingen?

Bijwerkingen zijn meestal mild en gaan vanzelf over. Gemelde
bijwerkingen zijn:

e Roodheid op de prikplek

e Koorts

e Huiduitslag



Is de RS-virusprik voor baby’s verplicht?

Nee, net als andere vaccinaties in het Rijksvaccinatieprogramma is deze
prik vrijwillig.

Bestaat er een behandeling tegen een RS-virusinfectie?

Nee, er is geen medicijn fegen het RS-virus.

e Antibiotica werken niet, want het betreft een virus. Antibiotica
werken alleen tegen bacterién.

e Als een baby erg ziek wordt kan hij/zij wel extra zuurstof of vocht krijgen
in het ziekenhuis.

Is mijn baby voldoende beschermd tegen het RS-virus
als ik borstvoeding geef?

Nee, borstvoeding kan wel helpen maar beschermt niet voldoende tegen
het RS-virus.

Loopt mijn baby ook risico op een ernstig verloop van het RS-
virus als hij/zij geen extra risicofactor heeft?

Ja, alle baby’s lopen risico. Het kan niet voorspeld worden welke baby'’s
ernstig ziek worden en in het ziekenhuis belanden.

Waar kan ik meer informatie krijgen?

Je kan vragen stellen aan je huisarts, verloskundige of een GGD.
Kilk ook op de website van het RIVM.
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Bijsluiter RS-virusprik
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