
Pneumokokkenvaccinatie en lassers: Als de rook om je hoofd 
is verdwenen

Studies uit Canada, het Verenigd Koninkrijk, de Verenigde Staten en Zweden tonen aan dat een 
ontsteking van een longkwab veroorzaakt door de pneumokok, een beroepsziekte is bij lassers. De 
vraag is dan ook of lassers gevaccineerd kunnen of moeten worden met het beschikbare 
pneumokkenvaccin. Dit artikel onderzoekt of er een indicatie is om een pneumokokkenvaccinatie aan 
te bevelen voor de beroepen die blootgesteld worden aan las- en metaalrook. 
De bacterie
De bacterie Streptococcus pneumoniae, ook gekend als ‘de pneumokok’, wordt aangetroffen in de 
bovenste luchtwegen bij gezonde personen. Tot 70% van de gezonde volwassenen dragen dit micro-
organisme in de neus of keelholte.
Pneumokokken veroorzaken diverse ziektebeelden waaronder een acute oorontsteking, sinusitis, 
bronchitis en pneumonie. De pneumokok is de belangrijkste verwekker van lobaire pneumonie, een 
ontsteking van een van de vijf longkwabben. Op basis van kapseleiwitten worden er minstens 93 
serotypes onderscheiden. Er zijn slechts een beperkt aantal serotypes verantwoordelijk voor de 
ernstige, invasieve pneumokokkeninfecties (IPI) die gepaard gaan met longontsteking, bacteriën in de 
bloedbaan en de gevreesde hersenvliesontsteking. De pneumokok is daardoor een belangrijke oorzaak 
van ziekte en sterfte.

Het vaccin 
Voor volwassenen bestaan er efficiënte en veilige vaccins tegen pneumokokkeninfecties, die 
gezuiverde kapseleiwitten bevatten van 23 serotypes. Het vaccin dekt ongeveer 95% van de invasieve 
serotypes die ernstige infecties veroorzaken in West-Europa.

Lassen
Het lassen van metalen genereert een complex mengsel van gassen en rook. Het mengsel wordt 
gelinkt aan een variëteit aan respiratoire aandoeningen: de zogenaamde ‘metaalkoorts’, astma, chronic 
obstructive pulmonary disease (COPD) en kanker. Sinds enkele decennia worden er in verschillende 
landen bij epidemiologische studies meer longontstekingen beschreven bij lassers dan bij andere 
beroepen. De toename van het risico wordt enkel geassocieerd met een recente blootstelling, binnen 
de twaalf maanden die erop volgen. Lassers zijn een belangrijke maar heterogene beroepsgroep, door 
de verschillende manieren van lassen en het al dan niet gebruiken van collectieve en persoonlijke 
beschermingsmiddelen (cbm en pbm).

Huidige risicogroepen
De indicatiestelling van de risicogroepen gebeurt op advies van de Hoge Gezondheidsraad:
(1) volwassenen ouder dan 65 jaar;
(2) volwassenen ouder dan 50 jaar met een verhoogd risico (bv. door chronische hart- en vaatziektes 
of longaandoeningen, alcoholisme, suikerziekte en chronische nierinsufficiëntie);
(3) personen met splenectomie (zonder milt) of functionele asplenie (zonder werkende milt);
(4) immuungedeprimeerde patiënten (onvoldoende afweer) vanaf de leeftijd van twee jaar.

Literatuurstudie en risicoanalyse 
De risicoanalyse op basis van de teruggevonden literatuur (een dertigtal publicaties) evalueert de 
waarschijnlijkheid van overdracht, de mogelijkheid van blootstelling van lassers en de ernst van de 
infectie.

Waarschijnlijkheid van overdracht 
Jaarlijks krijgen vijf op duizend personen een longontsteking door de pneumokok. De incubatietijd, de 
tijd tussen de besmetting en het ziek worden, is afhankelijk van het serotype en is vrij kort: een tot drie 
dagen. De patiënt is 48 uur na de start van de antibioticakuur niet meer besmettelijk. De overdracht 
gebeurt aerogeen via druppeltjes vanuit de neus- en keelholte of door direct contact (kussen). Meestal 
treedt een infectie op met een serotype dat recent de bovenste luchtwegen koloniseerde. Het 
dragerschap is geen belangrijke risicofactor voor een infectie. Hoge leeftijd, bestaande ziektes zoals 
hartfalen, suikerziekte, alcoholmisbruik, roken, transplantatie en immuundepressie zijn dat wel. De 
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meeste studies vinden een hoger risico voor mannen. Dit is mogelijk te verklaren door 
alcoholconsumptie en rookgedrag.

Blootstelling van lassers 
De mogelijke onderliggende mechanismen bij de blootstelling aan lasrook zijn: (1) schade aan het 
afweersysteem van de longen, (2) celdodend effect van fijne ijzerpartikels en koolstof met metaal 
errond op macrofagen, de afvaletende cellen van het afweersysteem, en (3) ijzer dat fungeert als een 
voedingsbron voor micro-organismen, hun groei bevordert, en zorgt voor een toename van de 
bacteriële agressiviteit.

Ernst van infectie
De sterfte door de longontsteking bij alle leeftijdsgroepen bedraagt 5%. Maar bij personen tussen 50 en 
69 jaar kan dit oplopen tot 40%. In het Verenigd Koninkrijk wordt geschat dat er jaarlijks 40 tot 50 
ziekenhuisopnames zijn voor longontstekingen veroorzaakt door lassen, met ongeveer twee doden per 
jaar.

Risicoanalyse in cijfers
In Canada wordt IPI 2,7 maal (1,7 – 4,2) vaker aangetroffen bij lassers dan bij de algemene bevolking. 
Het betreft dus een significant verhoogd relatief risico voor het oplopen van de ernstigste infectie. In 
een zeer recente Zweedse case-control-studie, gepubliceerd in het gezaghebbend wetenschappelijk 
tijdschrift The Lancet, werd een verhoogd risico op IPI van 2,99 aangetoond (spreiding odds ratio: 2,09 
– 4,30) bij lassers, en van 3,28 (spreiding odds ratio: 2,22 – 4,84) op IPI gepaard gaande met 
pneumonie (Torén et al., 2019). De Zweedse onderzoekers concludeerden dat lobaire pneumonie en 
IPI gezien moeten worden als beroepsziektes bij lassers. Doordat het attributief risico groter dan 0,5 is 
bij werknemers blootgesteld aan lasrook, is het meer waarschijnlijk dat de aandoening (longonsteking 
en/of invasieve ziekte) toegeschreven kan worden aan een werkgebonden blootstelling.
Uit een andere studie bleek dat het noodzakelijk is om 588 personen te vaccineren om één 
longontsteking te voorkomen, en 4.900 personen om een dodelijke longontsteking te vermijden.

Vaccinatie bij lassers?
Op basis van de bovenstaande risicoanalyse en literatuurstudie is het aanbevelenswaardig om voor 
lassers op latere leeftijd, vanaf 50 jaar, een vaccinatie tegen pneumokokken aan te bieden. Het effect 
van een vaccinatie houdt vijf tot tien jaar aan. Een herhalingsvaccinatie heeft het nadeel dat er een 
toenemende kans is op bijwerkingen.  
In Groot-Brittannië wordt sinds 2015 gedebatteerd over het aanbieden van het vaccin voor lassers.

Beroepsrisico vs. beroepsziekte
Momenteel is er geen terugbetalingsmodaliteit voorzien door Fedris, het Federaal agentschap voor 
beroepsrisico’s, dat instaat voor de terugbetaling van vaccins. Enkel indien een pneumonie veroorzaakt 
door pneumokokken een duidelijk aantoonbaar beroepsrisico is of zou zijn, kan er overgegaan worden 
tot de terugbetaling van het vaccin. Een groot aantal ziekenfondsen bieden een gedeeltelijke 
terugbetaling van vaccins aan, waaronder het pneumokokkenvaccin.

Conclusies
Pneumonie veroorzaakt door de pneumokok kan voorkomen worden door het pneumokokkenvaccin, 
dat veilig en effectief gebleken is. Vaccinatie is een extra preventiemaatregel, optioneel om het 
residuele risico aan te pakken. Diverse buitenlandse studies toonden een significant risico op 
longontsteking en invasieve IPI aan bij werknemers blootgesteld aan las- en metaalrook. Vanaf 50 jaar 
is de kans op een ernstige infectie met de pneumokok sterk verhoogd.
Vanzelfsprekend blijven bronmaatregelen noodzakelijk om de lassers beter te beschermen: lokale 
lasrookafzuiging, een lashelm, eerst reinigen van het werkstuk, … Ten slotte helpt het natuurlijk om 
rokers te ontmoedigen, want roken is ook een risicofactor voor het oplopen van een longontsteking met 
de pneumokok.
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