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Voor vragen, contacteer
de IBD-verpleegkundigen
via ibdnurse@uzleuven.be



VACCINATIES MOGELIJK TIJDENS IMMUNO-
SUPPRESSIEVE THERAPIE

Amgevita®, Entyvio®, Flixabi®, Hulio®, Humira® Hyrimoz®, Imraldi®,
Imuran®, Inflectra®, Medrol®, Methotrexate®, Puri-nethol®, Remi-
cade®, Remsima®, Simponi®, Stelara®, Xeljanz®, Zessly®

Influenza/griep: tetravalent vaccin | x/jaar (november)
Pneumokokken:

le keer - Prevenar 13® I x

na 8 weken — Pneumovax 23® | x/5 jaar

Hepatitis A en B 0-1-6 maanden
Twinrix®

Hepatitis A

0-6 maanden
Avaxim® Havrix®, Vaqta®

Hepatitis B 0-1-(2)-6 maanden

Engerix-B®, Fendrix® Hbvaxpro®

Tetanus

Ix/10 jaar
Triaxis®, Boostrix®, Revaxis® J
Humaan papillomavirus:
Cervarix® 0-1-6 maanden
Gardasil 92 0-2-6 maanden

Vaccinaties met levend verzwakt vaccin zijn niet mogelijk bij
patiénten onder immunosuppressieve therapie, enkel na bespre-
king met de gastro-enteroloog.

— Gele koorts: bij reizen naar Afrika en Zuid-Amerika

- Wind-/waterpokken

— Bof/mazelen/rubella




Vaccinatieoverzicht

Vaccinatie Datum

Vaccinatieschema voor IBD-patiénten




© september 2019 UZ Leuven
Overname van deze tekst en illustraties is enkel mogelijk na toestemming van de
dienst communicatie UZ Leuven.

Ontwerp en realisatie
Deze tekst werd opgesteld door de dienst maag-, darm-, leverziekten in samen-
werking met de dienst communicatie.

U vindt deze brochure ook op www.uzleuven.be/brochure/701130.

Opmerkingen of suggesties bij deze brochure kunt u bezorgen via
communicatie@uzleuven.be.
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