
Wij zijn een groep bezorgde burgers die de  
Mexicaanse griep voor u graag van meerdere kanten 
wil belichten, dan alleen uit vaccinatiecampagnes 
naar voren komt. We willen u prikkelen om infor-
matie van zoveel mogelijk kanten te raadplegen. De 
keuze is aan u. 
Wij hebben geen financieel, commercieel of ander 
belang. Wij zijn onafhankelijk en hebben geen ver-
borgen agenda. 

 Informatiebronnen
Er is uiteraard veel meer informatie over dit 

onderwerp beschikbaar dan wij in deze folder kun-
nen vermel-den. Bijvoorbeeld op het internet kunt 
u veel informatieve sites vinden over deze kwestie:

www.prikmijmaarlek.nl 
www.groundcrew.nl
www.wehaveachoice.weebly.com
www.despuitblijfteruit.nl
www.wanttoknow.nl
www.verontrustemoeders.nl
www.wijwordenwakker.org
www.kiesbewust.wazzup.nl
www.argusoog.org
www.meerwetenoverfreek.nl
www.citizensinactionbelgium.ning.com
www.stralingsarm-nederland.org
www.burgersfront.org

 Vaccinatieschade melden
Op www.prikmijmaarlek.nl kunt u informatie en 

verwijzingen vinden over het melden van vaccina-
tieschade.

  Belangrijke informatie  
     over het griepvaccin

De griepprik:
middel erger dan kwaal?

 Informatie van de overheid 
en de rol van de media 

Ondanks de grote hoeveelheid informatie en 
het bewijsmateriaal over de diverse gevaren van  
vaccinatie, blijft de overheid verkondigen dat  
vaccinaties veilig en effectief zijn zonder hiervoor  
de gegevens te willen verstrekken, bijvoorbeeld 
wat betreft de inhoud van de vaccins en de  
aansprakelijkheid. In de media is ook nauwelijks 
aandacht voor deze kwestie, waarop overigens de 
televisieuitzending van actualiteitenprogramma 
‘Netwerk’ van 28 oktober j.l. één van de uitzonde-
ringen vormt.

 Belangenverstrengeling 
Ab Osterhaus, officieel adviseur van Minister 

Klink betreffende de Mexicaanse griep, is voorzitter 
van de European Scientific Working Group on Influ-
enza (ESWI). Deze groep is volledig gefinancierd door 
de farmaceutische industrie, waaronder Novartis en 
GlaxoSmithKline (GSK). Minister Klink heeft vaccins 
gekocht van precies deze bedrijven. Vanwege deze 
belangenverstrengeling zou een spoeddebat plaats 
vinden, maar het bleef verder stil. In pIaats daarvan 
kreeg Osterhaus in oktober j.l. een prijs van 1 mil-
joen voor zijn jarenlange inspanningen om weten-
schappelijke kennis commercieel te vermarkten. 

Uit onderzoek blijkt dat ook de EMEA (Euro-
pean Medical Accociation) die verantwoordelijk is 
voor de goedkeuring van de vaccins en waaronder 
ook het CBG (College ter Beoordeling van Genees-
middelen) valt, gefinancierd wordt door de farma-
ceutische industrie.

Bronnen o.a.: EMEA, WHO, GSK, Novartis, RIVM,  
diverse nieuwsmedia (Een uitgebreide bronnevermelding kunt u 
vinden op www.prikmijmaarlek.nl)
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 De Mexicaanse griep, er wordt momenteel 
veel over gesproken. Op dit moment is er zelfs 
officieel sprake van een ‘epidemie’. En wat de 
griepprik betreft denken sommige mensen: 
baat het niet, dan schaadt het niet. Maar is 
dat wel zo?

In deze folder geven wij u  aanvullende in-
formatie over deze griepprik. Want alleen 
op basis van complete en betrouwbare infor-
matie kunt u een goede beoordeling maken  
wanneer u voor de keus komt te staan om wel 
of niet deel te nemen aan een vaccinatie.



 Het vaccin is onvoldoende getest 
Omdat er door de WHO een pandemie af-

gekondigd is, zijn de vaccins tegen de de Mexicaanse  
griep met spoed ontwikkeld. De tests die 
normaal voorafgaan aan het beschik-
baar stellen van geneesmiddelen 
zijn hierbij grotendeels overge-
slagen. Ook zijn er op dit  
moment nog geen testre-
sultaten voor zwangere 
vrouwen en kinderen tot 18 
jaar. Specialisten spreken 
daarom over een haastklus,  
waarbij de lange termijn  
effecten van de vaccins op 
de gezondheid compleet  
onduidelijk zijn. Samen met de  
volgende punten is er daarom 
grote reden tot bezorgdheid over  
de gevolgen van de gebruikte vaccins.

 Omstreden hulpstoffen 
De vaccins die in Nederland gebruikt worden 

zijn Focetria (fabrikant Novartis) en Pandemrix (fab-
rikant GlaxoSmithKline). Op de website van EMEA 
(European Medicine Agency) staan links naar de 
bijsluiters van de vaccins. Eén van de hulpstoffen 
is squaleen, welke auto-immuunreacties en neuro- 
logische ziektes zoals MS, ALS (Amyotrofische 
Lateraal Sclerose), de huidziekte Lupus, hartaan-
doeningen, blindheid en reuma kunnen veroor-
zaken. Daarnaast bevatten de vaccins 5 microgram 
thimerosal. Dit is een kwikverbinding. Uit onaf- 
hankelijk onderzoek blijkt dat thimerosal gerela-
teerd is aan het ontstaan van autisme. Het kan  
tevens psychologische, neurologische en immunolo-
gische aandoeningen veroorzaken.

Voormalig minister van Volksgezondheid, dhr. 
Hoogervorst, liet de Tweede Kamer al op 20 decem-
ber 2005 weten dat thiomersal niet meer in vaccins 
toegepast zal worden. Het zit nu echter wel in de 34 
miljoen vaccins die minister Klink heeft aangekocht.

 Werkzaamheid van het vaccin 
In geen enkel onafhankelijk onder-

zoek is aangetoond dat de vaccins 
werken. De werkzame stof in het vaccin 
dat de feitelijke bescherming tegen de 
griep bewerkstelligt, moet afgestemd 
zijn op het actuele virus. Maar volgens 
informatie van EMEA kan er pas een 

vaccin worden gemaakt op het moment 
dat de ‘pandemie’ er is. 

 Zeer beperkte aansprake-
   lijkheid medicijnfabrikanten 

Omdat het vaccin op verzoek van 
de Wereld Gezondheids Organi-
satie met spoed is ontwikkeld en  
verspreid, hebben de medicijn-
fabrikanten een zeer beperkte 
aansprakelijkheid bedongen. Bij 
vrijwillige vaccinatie is daarbij het 
risico van letsel en de aansprake-
lijkheid altijd voor de gevacci-
neerde zelf.

 De Mexicaanse griep tot nu toe
Inmiddels zijn verschillende landen 

begonnen met vaccineren. In Zweden zijn vlak na 
het begin van de vaccinatieronde 4 doden gevallen 
en hebben zich meer dan 200 gemeld in het zieken-
huis vanwege de bijwerkingen. In Hongarije is één 
persoon overleden na vaccinatie.

In de VS heeft president Obama de medische 

noodtoestand afgekondigd vanwege de Mexicaanse 
griep, terwijl uit onderzoek van de CBS nieuwsploeg 
blijkt dat de meeste officiële H1N1-gevallen in de 
VS geen H1N1 waren en dat de meeste mensen 
die ermee gediagnosticeerd werden zelfs helemaal 
geen griep hadden. Onlangs was in het nieuws dat 
Obama’s dochters niet worden gevaccineerd in ver-
band met de risico’s.

Kort geleden is in Duitsland grote onrust ont-
staan, omdat er voor militairen en politici een vaccin 
(Celvapan) aangekocht is zonder de bovengenoemde 
omstreden hulpstoffen, terwijl voor de burgers (net 
als in Nederland) alleen vaccins mét die omstreden 
hulpstoffen beschikbaar worden gesteld.

In Nederland is momenteel algemeen erkend 
dat deze griep zich qua aard en omvang niet onder-
scheidt van een reguliere griep, zoals we die jaarlijks 

gewend zijn.

 Is vaccinatie verplicht? 
In Nederland is vaccinatie mo-

menteel op vrijwillige basis. Als 
een vaccin wordt aangeboden 
kan men dus zelf kiezen of men 
daar al dan niet op in gaat.  
Momenteel blijkt uit diverse 
opiniepeilingen dat slechts een 
klein percentage van de bevol-

king bereid is tot vaccinatie, hoe-
wel de overheid verkondigt een 

grote opkomst te verwachten.
De wet Publieke Gezondheid biedt 

overigens wettelijke mogelijkheden voor de 
Nederlandse overheid om vaccinatie verplicht te 
stellen. Ook in diverse andere landen zijn wetten 
aangenomen die het mogelijk maken vaccinatie ver-
plicht te stellen.

Verder bestaat er onrust onder artsen en  
verpleegkundigen in de VS omdat vaccinatie voor 
deze groepen mogelijk verplicht zal worden gesteld.


