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Recensies

‘Met de 68 aanbevolen vaccins voor kinderen is het 
noodzakelijk voor ouders om de veiligheid van deze 
vaccinaties te onderzoeken. Word geïnformeerd door het goed 
gedocumenteerde boek van Tim O’Shea, dat de schokkende 
en angstaanjagende waarheid over de vaccinatie-industrie 
openbaart.’ - Alan Cantbell MD

‘Uw boek over vaccinaties is datgene dat ik adviseer aan 
artsen en ouders. Het is het beste boek op de markt. Dit over-
zicht van de vaccinatie-industrie is zeer diepgravend en gaat 
veel verder dan dat wordt aangeboden op medische opleidin-
gen en is zeker beter uitgebalanceerd.’ - David Ayoub MD en 
klinisch radioloog

‘Ik heb veel geleerd van het boek ‘Vaccinatie is geen Im-
munisatie’ en ik ben het ermee eens dat er geen weten-schap-
pelijk bewijs bestaat over de veiligheid en effectiviteit van 
vaccins.’ - Françoise Berthoud MD, Zwitserland

‘In zijn boek doet dr. O’ Shea verslag van het schandalige 
verleden van de farmaceutische industrie, en de instanties die 
zogenaamd zouden zorgen dat deze industrie eerlijk blijft. 
De rol van de vaccinaties in de afgelopen 100 jaar is vreselijk 
overdreven, en de vaccinatieschade is zorgvuldig verborgen 
gehouden voor het grote publiek.’ – Abram Hoffer MD, Journal 
of Molecular Medicine    
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PRoloog 

Zes jaar geleden heb ik dit boek van Tim O’Shea vertaald. 
Als fysio-manueel therapeut en klassiek homeopaat heb 
ik een grote interesse in ziekte en gezondheid, waarbij de 
mens centraal staat. In mijn ruim dertigjarige carrière ben ik 
gaandeweg minder gecharmeerd geraakt van de methodes 
en strategieën van de westerse geneeskunde. Dit is wellicht 
aantoonbaar door het onthutsende feit dat er in Nederland 
alleen al negen miljoen (!) chronisch zieken zijn. Dat is 50% van 
de nationale populatie. De kosten van de gezondheidszorg 
zijn in 2019 gestegen tot 100 miljard...

Het boek van Tim O’Shea heeft op uitstekende wijze laten 
zien wat er mis is met de historische achtergronden en 
huidige beeldvorming van de vaccinatie-doctrine. Door 
zijn niet aflatende drang naar statistische gegevens en niet-
gepubliceerde onderzoeken heeft Tim de vaccinatiebubbel 
vakkundig doorgeprikt.

Zijn boek is vooral georiënteerd op de Verenigde Staten. 
Vandaar dat ik in de eerste vertaling een toevoeging heb ge-
schreven over de situatie in Nederland. Er zijn significante 
verschillen tussen deze twee landen. De rol van de Ameri-
kaanse CDC (Center for Disease Control) en haar bewezen 
belangenverstrengeling met de farmaceutische industrie (zij 
beheren de patenten van de meeste vaccins), de vergoeding 
voor vaccinatieschade door de ‘vaccinatie-rechtbank’ (Natio-
nal Vaccine Injury Compensation Program (VICP or NVICP), 
die al meer dan vier miljard dollar heeft uitgekeerd, en de 
groeiende onmogelijkheid van het principieel weigeren van 
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vaccinaties voor kinderen in verschillende staten (onder an-
dere Californië) gaat (nog) aanzienlijk verder dan de huidige 
situatie in Nederland. Nog wel...

De reden voor de herdruk van dit boek is vooral vanwege 
de snelle veranderingen in Nederland.

Wat is de huidige stand van zaken?

De laatste zes jaar is het Rijksvaccinatieprogramma weer 
aangepast. Er is een aantal nieuwe vaccinaties bij gekomen: 
Meningokokken ACWY, HPV en pneumokokken. Veelal 
worden combinaties van meerdere vaccins tegelijk toegediend. 
Momenteel worden er tot de leeftijd van 18 jaar 44 vaccinaties 
verstrekt. Vreemd genoeg spreekt het RIVM altijd over één 
vaccinatie (bijvoorbeeld DKTP), terwijl het om meerdere 
vaccins in één injectie gaat. 

Dat is op zichzelf verontrustend, maar zoals in dit boek 
beschreven een ‘logische’ gang van zaken.

De farmaceutische industrie verdient immers miljarden 
aan de ontwikkeling van nieuwe vaccins, het is een blijvende 
bron van inkomsten. Grote campagnes staan nog op stapel, 
denk aan malaria en ebola.

Wat nog veel verontrustender is, is de groeiende polarisatie 
tussen de pro- en anti-vaxxers. En wat daarbij opvalt is dat de 
emotie de ratio overstijgt. De Mainstream Media (MSM) nemen 
klakkeloos informatie over van de overheid, RIVM en WHO, 
waarbij de anti-vaxxers worden weggezet als complotdenkers 
en onwetende aluhoedjes. In de social media gaat het nog een 
stap verder, met uitlatingen als ‘onverantwoordelijke ouders’ 
en zelfs  ‘kindermoordenaars’.

De overheid is dus bezorgd over de dalende vaccinatie-
graad (momenteel 92%). Men gaat uit van groepsbescherming 
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(hetgeen onbewezen is) en neemt de arbitraire grens van 90% 
als rode lijn in acht.

Het is evident dat een toenemende groep kritische ouders 
de verstrekte informatie niet zo maar accepteert.

Jammer genoeg wordt de discussie vervuild door ‘fake 
news’ en desinformatie. Dat vindt de overheid ook en ver-
wijst juist naar het internet, want daar staan de onwaarheden 
over vaccinaties.

De groeiende onrust onder ouders in Nederland is de 
laatste jaren vooral ontstaan door de uitbraak van mazelen 
wereldwijd. Nu was mazelen altijd een onschuldige kinder-
ziekte, die het immuunsysteem levenslang versterkt. In de 
jaren zestig en zeventig was het aantal gevallen van mazelen 
al dramatisch gedaald, door verbeterde levensomstandighe-
den, voeding en hygiëne. Pas daarna werd het mazelenvaccin 
geïntroduceerd. Eerst als enkelvoudig vaccin, daarna als on-
derdeel van de BMR. Geclaimd wordt dat het vaccin de reden 
was van de daling van het aantal ziektegevallen, maar helaas: 
die vlieger gaat niet op.

Overigens is er sinds 1976 één geregistreerd sterfgeval 
door mazelen geconstateerd. De ‘dodelijke’ mazelen is op 
zijn zachtst gezegd overdreven, maar de beeldvorming is het 
laatste jaar gericht op de ‘ernst’ van deze onschuldige kinder-
ziekte. De meest recente uitbraken in de verschillende landen 
staan niet op zichzelf. De bekendste zijn de uitbraken in de 
Oekraïne, New York en (op beperkte schaal) in Nederland. 
Hier vallen een aantal zaken op:

 - In de Oekraïne was in 2016 de vaccinatiegraad gedaald 
tot 31%. Toch kwam mazelen relatief weinig voor. Op 
initiatief van westerse invloedrijke instanties (WHO) 
werd besloten tot een inhaalslag. In 2017 was de vacci-
natiegraad gestegen tot 91%, niet lang daarna kwam de 


