
To:

From:

Sent:

1245002

512e £142 5.1.2e ))|5.1.2e @minvws.nl]
5.1.2e 128512

Mon 3/29/2021 11:37:01 AM

Subject: FW: Veel gestelde vragen vanuit wehcare/ consultancy OBI4WAN

Received: Mon 3/29/2021 11:37:02 AM

Ministerie van Volksgezondheid, Welzijn en Sport

Verzonden met BlackBerry Work

(www. blackberry.com)

Datum: maandag 29 mrt. 2021 12:56 PM

Onderwerp: Veel gestelde vragen vanuit webcare / consultancy OBIAWAN

5Zoals verzocht, vind je bijgaand de meest voorkomende webcare-vragen en ons wensenlijstje voor OBI4WAN. Heb je vragen of

opmerkingen dan hoor ik heel graag van je!

Hartelijke groet,

M.b.t. Consultancy OBI4WAN:

Wat we eigenlijk zoeken zijn consultancy-uren om in OBl4wan de streams beter in te delen, zodat we allemaal tegelijk

goed kunnen werken.

Daarnaast willen we bronnen inladen, zodat we evt. proactief kunnen reageren.

We willen graag advies over de rapportages, deze moeten goed ingericht worden. De aantallen lijken nu niet goed te

kloppen en we halen hier te weinig informatie uit.

Veiligheid, werking, ingrediénten vaccins; betrouwbaarheid

Veiligheid, betrouwbaarheid van vaccins: “Ik wil het AstraZeneca-vaccin niet (i.v.m. de risico’s/ ernstige bijwerkingen zoals

gevallen van trombose), kan ik het weigeren/afwachten totdat er een ander vaccin komt?”

Vragen over de betrouwbaarheid van de vaccins: het ene vaccin heeft een beschermende werking van 60% (AstraZeneca)
en de andere (0.a. Pfizer) tot wel 95%. Dus liever neem ik het Pfizer-vaccins, waarom mag ik niet zelf kiezen welk vaccin ik

neem?

“Hoezo claimen jullie dat de vaccins veilig zijn: de lange-termijnbijwerkingen zijn nog helemaal niet bekend?” (Zeker een

veel gestelde vraag door zwangeren / mensen met kinderwens).
Ook: “De vaccins zijn nog maar onder voorwaarden goedgekeurd en dus nog in de testfase.” Of: “De techniek met mRNA is

nog maar heel jong. Hoezo vinden jullie dit veilig?” Daarover bestaat veel onzekerheid en leven er veel vragen.

Ingrediénten: “Zitten er schadelijke stoffen in, embryo-cellen?” En over het mRNA-vaccin: “Gevaarlijk, want het tast je

DNA aan,” etc.

Planning en tempo/snelheid vaccineren

“Wanneer ben ik aan de beurt?” En: “Het tempo van vaccineren is veel te laag in Nederland. Waarom schiet het niet op?”

Veel vragen over de strategie: waarom is ervoor gekozen om bepaalde groepen wel en niet met voorrang te

vaccineren? Onduidelijkheid volgorde. Waarom geen jongeren/werkenden (1.v.m. economie), leraren (scholen

open), politieagenten (veel onder mensen). Of neem bijvoorbeeld de groep ‘zorgmedewerkers overig’: dit zijn ook

zorgmedewerkers die veel contact hebben met patiénten/cliénten. Waarom worden zi) pas vanaf mei gevacemeerd
(met de grote massa)?
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- Moet dit coronavaccin nu jaarlyks, net als de griepprik?

Campagne vaccineren vanuit de overheid:

- “Er vindt indoctrinatie van het grote publiek plaats!” “Dit is overheidsgeld, besteed dat geld liever aan belangrijke zaken!”

-  “Waarom maakt de overheid tiberhaupt reclame voor vaccins en vaccinaties?” Verwijzingen naar big pharma:
veel wantrouwen jegens de overheid speelt hierin mee.

- Over de BN ers uit de postercampagne: “Z1j krijgen vast dik betaald voor hun medewerking!”

‘Waarom je laten vaccineren (of niet)?

-  Veel discussie: wel of niet laten vaccineren. “Gezonde mensen hoeven zich toch niet te laten prikken?” En: “Als je

gevaccineerd bent, moetje je toch nog aan de coronamaatregelen houden, dus waarom zou ik me laten vaccineren?”

-  Vaccinatiebewijzen: straks moet iedereen gevaccineerd zijn (verplicht) om aan de samenleving deel te mogen blijven
nemen. Men is bang dat dit voor een schisma gaat zorgen in de samenleving, tussen enerzijds mensen die al gevaccineerd

zijn en anderzijds de mensen die dat niet willen (uit overtuiging of anderszins).

-EEcoronavaccinatie
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