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Voorwoord 

Waarom we niet met ‘corona’ kunnen leven 

 
“Eindelijk goed nieuws over corona”, meldde het nieuwsprogramma Nieuwsuur op 9 november. “Een sprankje hoop 

in deze pandemie”, noemde nieuwszender Al Jazeera de berichtgeving over het veelbelovende coronavaccin van 

Pfizer. Het ‘hoopgevende vaccin bracht de beurzen direct in juichstemming’, omdat het in de derde en laatste 

onderzoeksfase 90% effectiviteit laat zien. Het einde van de pandemie zou daarmee in zicht komen. 

  

Het optimisme rond het vaccin is prematuur te noemen. Zo is nog niet duidelijk welke personen op welke manier 

voor welke duur door het vaccin beschermd kunnen worden. Tevens is het de vraag of het vaccin voldoende 

effectiviteit zal bieden als het virus muteert. Maar het enthousiasme is begrijpelijk; het biedt perspectief en hoop. 

De samenleving zou weer zonder restricties kunnen draaien. De hunkering naar een vaccin legt haarfijn bloot: met 

het nieuwe coronavirus valt niet te leven. 

  

Volgens Minister De Jonge moeten we “inzetten op alles wat perspectief biedt op teruggaan naar het oude 

normaal.” De minister ziet vaccinatie daarbij als “onze beste troef”, wat in combinatie met “betere behandelingen” 

en “het veel intensiever testen” in de loop van het nieuwe jaar een teruggang naar het oude normaal moet inzetten1. 

De drie routes naar perspectief, zoals premier Rutte het noemt2. De premier en de minister lijken te accepteren dat 

een derde golf wellicht niet meer te voorkomen is. Misschien is dat te wijten aan het uitgangspunt achter het 

kabinetsbeleid sinds de uitbraak in Nederland in februari begon: de gedachte dat slechts groepsimmuniteit een 

einde kan maken aan ‘corona’. Dat een vaccin - in deze fase - niet per se langdurige groepsimmuniteit oplevert, 

maar misschien eerder collectieve preventie3 biedt die ook op andere manieren bereikt kan worden, ziet het kabinet 

over het hoofd.   

 

De Nederlandse bevolking is nog niet enthousiast over het vaccin. Bijna veertig procent van de bevolking wil zich 

niet laten vaccineren4. Het kabinet staat voor een grote uitdaging om deze burgers van gedachten te laten 

veranderen. Geen enkele strategie werkt immers, als mensen niet meewerken. Zelfs collectieve vaccinatie niet. Er 

is geen wondermiddel. Om mensen mee te laten werken, zullen zij er van doordrongen moeten zijn dat preventie 

noodzakelijk is. En juist daarin is in Nederland weinig tot niets geïnvesteerd. 

  

Om mensen ‘mee te laten werken’ is het noodzakelijk dat zij weten waaraan ze moeten meewerken. En die visie 

ontbreekt in Nederland. Eigenlijk is de boodschap steeds sussend geweest. Dat het virus verspreidt is niet zo erg, 

zolang de ouderen en ‘kwetsbaren’ in de samenleving maar niet massaal ziekenhuiszorg nodig hebben. Zij mogen 

de ‘zorg niet overbelasten’. Het kabinet stuurt op ziekenhuiscapaciteit, iets waar burgers zonder verhoogd risico 

op een ernstig ziektebeloop weinig invloed op hebben. Niet iedereen wil offers brengen om de ‘kwetsbaren’ te 

ontzien. Dat is terug te zien aan de verminderde mate waarin burgers zich tijdens de tweede golf aan de 

maatregelen houden. Om de verspreiding van een virus ‘maximaal te kunnen controleren’ (premier Rutte) is het 

kabinet afhankelijk van het gedrag van de burger. Zeker in tijden van grote onzekerheid is het op lange termijn 

sturen van gedrag een hele uitdaging.  

 

Het kabinet heeft tot nu toe een weifelend en inconsistent beleid gevoerd. Premier Rutte verzekerde de bevolking 

er steeds van met ‘de beste experts ter wereld’ aan het roer te staan en steeds ‘maximale controle’ te hebben over 

het virus, terwijl werkelijk alles mis ging. Zo was en is er nog steeds niet afdoende testcapaciteit en bij lange na 

niet genoeg (competente) menskracht om het bron- en contactonderzoek uit te voeren. Onder de bevolking is er 

weinig bereidwilligheid tot testen en - erger nog - het naleven van de quarantaine. Testen, traceren, isoleren, dé 

pijlers onder succesvol bestrijdingsbeleid. Nederland scoort, na negen maanden, nog altijd een matig op alle 

onderdelen. Het kabinet ging de bestrijding in met een onduidelijk doel: het virus gecontroleerd laten verspreiden 

in afwachting van groepsimmuniteit - ofwel door middel van natuurlijke infecties of in afwachting van een vaccin. 

De strategie: het virus maximaal controleren, de meest ‘kwetsbaren’ beschermen tegen infectie, de ziekenhuiszorg 

niet teveel overbelasten en de samenleving zo min mogelijk te belemmeren.  

 

 
1 ‘Of vaccin op tijd komt om derde golf te voorkomen is nog maar de vraag’ - AD van 11 november 2020  
2 NOS gesprek Minister-President - 13 november 2020 
3 Vaccinaties voor groepen mensen die extra bescherming nodig hebben of meer risico lopen om ziek te worden - Zorginstituut Nederland 
4 Hart van Nederland Panel - Vaccineren tegen corona 

 

https://twitter.com/Nieuwsuur/status/1325899629381160960?s=20
https://twitter.com/Nieuwsuur/status/1325899629381160960?s=20
https://www.trouw.nl/binnenland/een-hoopgevend-corona-vaccin-brengt-de-beurzen-in-jubelstemming-maar-experts-zijn-voorzichtig~b21a0c0f/
https://www.ad.nl/binnenland/de-jonge-of-vaccin-op-tijd-komt-om-derde-golf-te-voorkomen-is-maar-de-vraag~ae213c97/
https://www.npostart.nl/nos-gesprek-minister-president/13-11-2020/POW_04800305
https://www.zorginstituutnederland.nl/Verzekerde+zorg/vaccinaties
https://www.zorginstituutnederland.nl/Verzekerde+zorg/vaccinaties
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Nederland was een van de weinige landen ter wereld waar verspreiding onder de ‘niet kwetsbare’ personen van 

de bevolking als niet problematisch beschouwd wordt. Ons land kwam met deze strategie op een zevende plaats 

in de wereldranglijst met de meeste corona-sterfgevallen per honderdduizend inwoners te staan5 en heeft het, in 

vergelijking met andere landen, bijzonder slecht gedaan. Het besef dat de strategie niet werkt en het doel juist veel 

schade aanricht aan de volksgezondheid, de economie en de samenleving, lijkt langzaam in te dalen bij het kabinet. 

In de kamerbrief van Hugo de Jonge van 17 november jongstleden6, wordt voorzichtig een ander doel geschetst: 

heel Nederland moet terug van risiconiveau 4 (‘zeer ernstig’) naar risiconiveau 1 (‘waakzaam’)7, waarbij weliswaar 

nog teveel verspreiding van het virus wordt toegestaan, maar waarbij er toch een breuk gemaakt wordt met de 

acceptatie dat het virus zich op hoog niveau mag verspreiden. ‘Voorzichtig’ want het kabinet lijkt nog niet bereid 

zich volledig te committeren aan dit doel. Als het aantal besmette mensen blijft dalen, hoopt en denkt het kabinet 

dat half december een eerste voorzichtige tussenstap gezet kan worden en stelt daarbij als voorwaarde dat heel 

Nederland dan binnen de signaalwaarde van risiconiveau 2 moeten zitten. Het einddoel, heel Nederland weer in 

risiconiveau 1 krijgen, hoopt het kabinet dan in de tweede helft van januari te bereiken. Een strategie om 

daadwerkelijk en snel terug te keren naar risiconiveau 1, is er niet. Met de huidige maatregelen (zoals afgekondigd 

op 17 november) en de te verwachten toename in nabije sociale contacten in de feestmaand december, lijkt het 

doel (het bereiken van niveau 1 in de tweede helft van januari) bij voorbaat onhaalbaar. 

 

De route naar perspectief: vaccin, medicatie en testen. Het voorkomen van verspreiding en een niveau 0, waarbij 

er nog amper verspreiding is zodat geen maatregelen meer nodig zijn, staat nog niet op de routekaart van het 

kabinet. Het kabinet weifelt nog altijd en houdt - ook nu er afgetast wordt om over te stappen naar een strategie 

van minder verspreiding - de deur op een kier om toch sneller te kunnen versoepelen en verspreiding op hoog 

niveau toch toe te staan. Misschien heeft het kabinet nog voldoende niet geleerd dat ‘golven’ komen en gaan door 

versoepelingen en aanscherpingen en dat het toestaan van verspreiding onvermijdelijk weer zal leiden tot 

escalatie. Of misschien is er geen moed om op de schreden terug te keren, toe te geven dat er bij het begin van 

de uitbraak een verkeerde inschatting is gemaakt door groepsimmuniteit na te streven en in te zien dat ‘de beste 

experts van de wereld’ ook fouten kunnen maken.  

 

Om ervoor te zorgen dat we - in afwachting van een vaccin - niet met de ene golf na de andere een derde lockdown 

in jojo-en, zou het kabinet nu al in moeten zetten op preventie. “Als je een ziekte niet kan krijgen dan kan je het 

ook niet overdragen op anderen. Als niemand meer de ziekte kan krijgen, dan kan niemand het meer overdragen 

en kan de ziekte zelfs verdwijnen.”8 Daar kan een vaccin bij ondersteunen. Het bereiken van blijvende 

groepsimmuniteit - ofwel door middel van natuurlijke infecties, ofwel door middel van een van de vaccins die nu in 

ontwikkeling zijn - is nauwelijks haalbaar. Collectieve preventie lijkt het maximaal haalbare, zoals dat ook geldt 

voor de vaccinaties tegen influenza, bijvoorbeeld. Een vaccin is echter zeker niet de enige manier om verspreiding 

te voorkomen. Andere landen bewijzen dat door volledig in te zetten op preventie, zoals een vaccin dat ook doet, 

verspreiding voorkomen kan worden. 

  

Er is geen beter moment om voor een nieuw doel en een nieuwe strategie te kiezen dan in de daling van de tweede 

golf. Ons eerste vooruitzicht: samen Kerstmis kunnen vieren en de verspreiding toch op een heel laag niveau 

houden. Ons tweede vooruitzicht: in de lente is de uitbraak in Nederland onder controle. Iedere nieuwe besmetting 

kan achterhaald en geïsoleerd worden. Alle nieuwe brandhaarden kunnen opgespoord en geblust worden. 

Nederland is grotendeels vrij van ‘corona’ en de samenleving kan weer tot bloei komen. De bevolking kan rustig 

wennen aan het nieuwe vaccin en een nieuw kabinet kan zich dan buigen over het samenbrengen van het oude 

en het nieuwe normaal.  

 

  

 
5 Op basis van oversterfte - 10 duizend coronadoden tijdens eerste golf van de pandemie. CBS, 1 oktober 2020. 
6 Kamerbrief over stand van zaken COVID-19 - 17 november 2020 
7 Rijksoverheid Corona routekaart  
8 Bescherming tegen infectieziekten: Wat is groepsimmuniteit -  Rijksvaccinatieprogramma 

https://www.cbs.nl/nl-nl/nieuws/2020/40/10-duizend-coronadoden-tijdens-eerste-golf-van-de-pandemie
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kamerstukken/2020/11/17/kamerbrief-over-stand-van-zakenbrief-covid-19
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kaarten/2020/10/14/routekaart-coronamaatregelen
https://rijksvaccinatieprogramma.nl/infectieziekten/groepsimmuniteit
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Verantwoording 

 

Dit onderzoekspaper is tot stand gekomen op basis van uitkomsten van:  

- Antropologisch kwalitatief onderzoek uitgevoerd tijdens de ebola epidemie in Sierra Leone van 2014 tot 

2016 en post-ebola onderzoek van 2016 - heden. Hierbij is gebruik gemaakt van participerende 

observatie, het optekenen van levensverhalen van 50 ebolapatiënten en hun families, groepsgesprekken 

in zwaar getroffen gemeenschappen (urbaan en ruraal), straatinterviews, media analyse en social media 

monitoring.  

- Veldervaring community based en community involved (nood)hulpverlening tijdens de ebola epidemie in 

Sierra Leone van 2014-2015. 

- Antropologisch kwalitatief onderzoek uitgevoerd tijdens de corona epidemie in Nederland van februari 

2020 tot november 2020. Hierbij is gebruik gemaakt van participerende observatie, het afnemen van 

interviews met open vragen in gesprekken met 14 respondenten en schriftelijk met 48 respondenten, 

straatinterviews, media analyse en social media monitoring, social media participatie en onderzoeken via 

social media (Twitter en Facebook). 

- Media analyse, diepte interviews en social media onderzoek uitgevoerd tijdens de corona epidemie in 

Sierra Leone april 2020 tot november 2020. 

- Literatuuronderzoek op gebied van infectieziekten, rampenbestrijding, global health, medische en 

culturele antropologie, sociale psychologie, sociologie.  

 

Participerende observatie  

In beide onderzoekssettings speelde de onderzoeker een actieve rol in (1) het bevorderen van mensenrechten, 

hulpverlening en informatievoorziening en (2) het beïnvloeden van de politieke respons op de bestrijding.  

 

Wetenschappelijke concepten 

Dit onderzoekspaper beschrijft de situatie in Nederland in artikelvorm dat  toegankelijk moet zijn voor een breed 

publiek. Gebruikte wetenschappelijke concepten en noties zijn in de voetnoten beschreven.   

 

Tekortkomingen 

In beide onderzoekssettings kan de rol van de onderzoeker geïnterpreteerd worden als beïnvloedend op de setting 

en/of als rolmodel voor participanten, bijvoorbeeld vanwege aandacht in de massamedia, medewerking aan 

mediapublicaties en de publicatie van (opinie)artikelen. Vanwege deze rol zijn de resultaten van 23 interviews en 

gesprekken niet in dit onderzoek betrokken. 
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Samenvatting 

 

Het doel van dit rapport is te onderbouwen waarom (hoge) viruscirculatie altijd zal leiden tot escalatie en tot een 

aanhoudende crisis. Een strategie die viruscirculatie toestaat, leunt bijna volledig op ons gedrag. Terwijl gedrag 

van mensen die gedurende een lange periode blootstaan aan stress en onzekerheid, niet beheersbaar is. 

Bovendien leidt het tot veel economische schade, mentale problemen, sociale onrust en kan het tot een nationaal 

trauma leiden. Advies is de strategie te wijzigen naar preventie, een gezamenlijk doel te formuleren (‘nul’ corona), 

samen eerst een tussendoel te bereiken (samen kerst vieren) en in de lente als samenleving weer tot bloei komen9 
10.  

 

Hoewel de coronacrisis voor velen van ons de grootste langdurige ramp is die we in ons bestaan meemaken, voelt 

de situatie vlak en weinig urgent. Bij een echte ramp horen veel sirenes, zorgelijke en afgetobde leiders en een 

bepaalde mate van saamhorigheid. Tijdens de eerste golf kwam die saamhorigheid en verbinding razendsnel op 

gang, maar ebde ook even zo snel weer weg. Naast thuiszitten, konden burgers maar weinig bijdragen om de 

situatie te verbeteren.  

 

Het kabinet, het Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) en het Outbreak Management Team (OMT) 

hebben alle touwtjes in handen. De persconferenties zijn gaandeweg steeds minder empathisch geworden. Over 

het lot van de vele zieken en doden, spreekt premier Rutte zich nauwelijks uit. Het gaat vooral om cijfers, modellen, 

welke uiterste risico’s we kunnen nemen en af en toe wijst een belerende vinger richting de burgers. Veel mensen 

voelen zich in de steek gelaten. En waar de één besluit dat het dan allemaal wel mee zal vallen met corona, besluit 

de ander zich maandenlang op te sluiten in huis, terwijl dat misschien niet eens altijd zo strikt nodig is.  

 

Burgers kunnen niet alleen niet daadwerkelijk iets doen om te helpen, maar doen daarnaast blijkbaar in het niets 

doen ook veel niet goed. En dat is verwarrend. Het kabinet geeft ‘dringende’ adviezen. We mogen zelf bepalen of 

we daar gehoor aan geven. We worden teruggeworpen op onszelf en het is dan ook niet gek dat veel burgers zich 

vooral laten leiden door hun eigen behoeften en belangen.  

 

Een leider die één van ons is en voor ons werkt, versterkt het gevoel van saamhorigheid en geeft ons een 

gezamenlijk doel. Een premier die niet op de IC komt maar wel regelmatig uitspreekt dat hij naar de kroeg snakt, 

stimuleert een frivole, zorgeloze houding. Onder een deel van de bevolking althans. Maar er zijn ook veel burgers 

die dit als ongepast ervaren. Zij voelen zich in de steek gelaten. Het kabinet is weinig empathisch en lijkt alleen 

oog te hebben voor een minderheid in de samenleving die knokt voor de ‘vrijheid’ en het liefst zo snel mogelijk van 

de coronamaatregelen af wil. Van hen mag het virus rondgaan. Terwijl tweederde van de bevolking graag ziet dat 

het kabinet sneller en harder ingrijpt. Zij vinden geen gehoor. In Nederland ontwikkelt de pandemie zich daardoor 

niet alleen tot een gezondheidscrisis, maar ook tot een politieke en maatschappelijke crisis. Er ontstaat een 

gevaarlijke tweespalt in de samenleving. Onduidelijk blijft wat hierin de positie van het kabinet is en welke doelen 

het kabinet met zijn daden nastreeft. Er lijkt een groot verschil te zijn tussen wat het kabinet zegt te doen en wat 

het werkelijk doet. 

 

De vrees bij het kabinet om paniek te veroorzaken als nadruk op de gevaren van dit onbekende virus wordt gelegd, 

werkt onderschatting in de hand en zorgt ervoor dat mensen geen reële risico-inschatting kunnen maken. Door 

weifelend en inconsistent beleid is de politiek de bevolking onderweg kwijtgeraakt. Onze ‘volksaard’ vormt geen 

verklaring voor de kloof die is ontstaan tussen kabinet en burgers bij de bestrijding van het virus. Maatregelen lijken 

in toenemende mate arbitrair en kunnen op steeds minder steun en begrip rekenen. Burgers raken het spoor bijster, 

terwijl zij in een crisis juist meer dan anders houvast nodig hebben.  

 

Gedrag is geen knop waar naar believen aan gedraaid kan worden, het moet steeds gefinetuned worden. De 

grootste uitdaging bij een gezondheidscrisis, is de bevolking steeds bewust te houden van de dreiging en burgers 

te blijven stimuleren gewenste gedragsregels na te leven. Het voelt heel onnatuurlijk de persoonlijke vrijheid op te 

offeren. Zeker als de boodschap steeds wisselt: het ene moment is het wenselijk dat een deel van de bevolking 

grote risico’s neemt en besmet raakt, het volgende moment is dat ineens onwenselijk gedrag.  

 

 
9 In China, Where the pandemic began, Life is starting to look...normal - New York Times, 23 augustus 2020 
10 Is crushing the curve methode de oplossing voor Nederland tegen coronavirus? - De Nieuws BV, 14 oktober 2020 

https://www.nytimes.com/2020/08/23/world/asia/china-coronavirus-normal-life.html
https://www.nporadio1.nl/binnenland/27037-is-crushing-the-curve-methode-de-oplossing-voor-nederland-tegen-coronavirus
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Het ‘beschermende muurtje’ van premier Rutte wekt de indruk dat groepen in de samenleving afgeschermd kunnen 

worden. Daarmee is het ongrijpbaar en onbegrijpelijk geworden om in te schatten hoe ons persoonlijk belang 

samenhangt met het algemeen belang of met andere mensen in de samenleving. We houden ons aan de 

gedragsregels die voor ons als individuen het meest logisch lijken. Dat ligt niet aan de cultuur, of aan de volksaard, 

maar aan onze menselijke behoeften. Bovendien hebben burgers zelf het idee weinig invloed te hebben op het 

verloop van de uitbraak. Het is de overheid die (in bepaalde mate) risicovol gedrag stimuleert, zoals door het 

openhouden van de scholen, het toestaan van reizen naar risicogebied zonder quarantaine verplichting, of werken 

in de zorg zonder adequate beschermingsmiddelen. De samenleving moet draaien. Het is dan ook niet meer dan 

logisch dat burgers die risico’s ook zullen nemen. In veel gevallen is er zelfs geen keuze; niet alle gedrag is vrijwillig, 

soms kunnen we - door werk, school of andere verplichtingen - niet ontkomen aan risicovolle situaties.     

 

De mate waarin mensen denken dat ze risico lopen om de ziekte op te lopen en door te geven aan anderen 

(vatbaarheid) en hoe ernstig zij de gevolgen daarvan inschatten (om zelf besmet te raken en het vervolgens 

doorgeven aan anderen), wordt ook beïnvloed door gedrag waar men niet aan kan ontkomen. Zo zullen 

zorgmedewerkers die zonder mondneusmasker zorghandelingen uitvoeren, het risico op besmetting vaak onjuist 

inschatten. In hun privéleven hanteren zij dezelfde risico-inschatting. Daarnaast wordt hiermee ook een signaal 

aan de samenleving gegeven: wat is het nut van het dragen van een mondneusmasker als zorghandelingen bij 

(potentiële) COVID-patiënten onbeschermd doorgang kunnen vinden? Veel burgers komen tot de conclusie: het 

zal dan toch niet zo besmettelijk zijn. Mede door de duur van de crisis, wordt het voor mensen steeds moeilijker 

hun eigen aandeel in de verspreiding van het virus te begrijpen11. Daarnaast blijkt dat mensen klachten slecht 

herkennen of een verkeerde inschatting maken (‘het zal wel een verkoudheidje zijn’).  

 

Van de eerste golf hebben we kunnen leren dat met name snelheid en reageren met adequate maatregelen, de 

voornaamste succesfactoren zijn om het aantal besmettingen snel terug te dringen. We leerden van andere landen, 

met een succesvolle aanpak, dat daarna het actief opsporen, testen en isoleren van alle gevallen, de enige manier 

is om de verspreiding laag te houden en de samenleving zo min mogelijk te belemmeren. In Wuhan, waar de 

uitbraak eind december 2019 begon, kon men in augustus weer terugkeren naar een bijna-normaal bestaan.  

 

Ook in Nederland leek dat - na een ‘intelligente lockdown’ van bijna 3,5 maand - eind juni binnen de mogelijkheden 

te liggen. De verspreiding was toen zo laag dat we binnen 3 weken, volgens de prognoses, vrijwel virusvrij zouden 

zijn geweest, als we de intelligente lockdown nog even hadden voortgezet. Kabinet en bevolking waren, 

begrijpelijkerwijs misschien, ongeduldig. Ondanks vele waarschuwingen, volgden op 1 juli versoepelingen. Dat 

bleek inderdaad te vroeg. Bovendien waren de maatregelen om het opnieuw opvlammen van het virus te 

voorkomen (intensief testen, bron- en contactonderzoek en quarantaine) niet op orde. Eind juli had het kabinet zo 

snel mogelijk in moeten grijpen, om een nieuwe cyclus van exponentiële groei in de kiem te smoren. Een tweede 

golf had voorkomen kunnen worden. Maar net als bij de eerste golf nam het kabinet een afwachtende houding aan 

en greep pas in toen medio oktober de ziekenhuizen weer alarm sloegen. 

 

Doordat de overheid nauwelijks inzet op preventie, voorlichting, voorzorgsmaatregelen en een reële risicoperceptie 

onder de bevolking, zijn we na de zomervakantie weer in een nieuwe golf aan besmettingen terechtgekomen. Door 

te laat in te grijpen terwijl er weinig naleving van (gedrags)regels was en de verspreiding in de gemeenschap al 

hoog was, was een acuut signaal nodig om mensen te motiveren het nalatig gedrag direct om te zetten naar 

nalevend gedrag. De overheid greep medio oktober pas op het laatste moment in en had toen als laatste redmiddel 

enkel nog een gedeeltelijke lockdown in de aanbieding.  

 

Een lockdown is het sterkste middel dat de overheid kan inzetten om een onmiddellijk gedragseffect te 

bewerkstelligen. Eigenlijk is een lockdown niets anders dan het zoveel mogelijk in quarantaine plaatsen (van delen) 

van de bevolking. Hoe minder mobiliteit en hoe minder nabije sociale contacten, hoe minder kans op overdracht. 

Dat daarbij niet besmette(lijke) personen ook steeds gehinderd worden in hun sociale en economische levens, 

moeten we op de koop toenemen. Het lijkt een onevenredig grote investering als het ook anders kan.  

 

Verspreiding voorkomen is niet heel moeilijk als het besmettingsniveau na een eerste lockdownperiode weer heel 

laag is. Tenminste, als de overheid goede voorzorgsmaatregelen zou treffen op plekken waar mensen zichzelf niet 

tegen besmetting kunnen beschermen. Op plekken waar zij dat wel kunnen, moeten mensen weten hoe ze 

besmetting kunnen voorkomen en zich daarnaar gedragen. En waar burgers dat niet kunnen, zou de overheid hen 

moeten helpen. Door bijvoorbeeld te faciliteren dat mensen dichter bij huis kunnen testen of de preventieve 

 
11 Effectivity response 
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quarantaine financieel en praktisch haalbaar te maken. Maar ook door hen te beschermen tegen andere burgers, 

die het niet zo nauw nemen met de maatregelen. Want (de mensen uitgezonderd die echt een verhoogd risico op 

een ernstig ziektebeloop hebben) we zullen bijna allemaal wel momenten hebben dat we denken ‘dat het wel even 

kan’. Zeker als een besmetting onszelf niet zo hard treft, of het risico gewoon niet zo groot lijkt. Er is daarbij altijd 

sprake van de inschatting van het persoonlijke risico en het risico dat ons gedrag oplevert voor de ander. 

 

Ook wanneer de overheid zware restricties opwerpt om gedrag te beïnvloeden en sociale interacties te beperken 

(zoals een lockdown), zal zij moeten blijven investeren in het stimuleren van een juiste risico-inschatting. De 

behoefte aan sociaal contact en fysieke nabijheid zal juist door maatregelen die sociale isolatie bevorderen, 

toenemen. Familieleden zullen elkaar bezoeken en juist bij elkaar gezelligheid, steun en troost zoeken. Door veel 

te investeren in preventie en het vergroten van de intrinsieke én extrinsieke motivatie (regels en handhaving), kan 

de overheid een derde golf voorkomen. En daarmee ook een derde lockdown.  

 

Nederland kan het roer omgooien en net als landen als China, Vietnam, Japan, Nieuw-Zeeland, Taiwan, Mongolië, 

Guinee, Liberia en Sierra Leone binnen afzienbare tijd terug kunnen naar ‘het oude normaal’: een samenleving 

waar af en toe nog wat kleine uitbraken zullen zijn die direct uitgedoofd kunnen worden, zodat er slechts sporadisch 

en zeer plaatselijk nog beperkende maatregelen noodzakelijk zijn. Het jojo-effect van verwerven en inleveren van 

vrijheden, met als dieptepunt terugkerende lockdowns, zijn te wijten aan het huidige Nederlandse beleid. Een 

strategie van ‘maximale controle’ door pas bij te sturen als de IC’s overspoeld dreigen te raken, zal telkens opnieuw 

leiden tot hoge viruscirculatie, waarbij (gedeeltelijke of intelligente) lockdowns nog de enige manier vormen om de 

virusdruk omlaag te brengen. Wie accepteert dat het virus rondgaat, leunt bijna volledig op constant alert en 

risicomijdend gedrag van de bevolking en dat is praktisch niet haalbaar. Bovendien zet de overheid weinig in op 

dat bewustzijn onder burgers. Veel mensen zullen in verband met werk, school en zorg voor anderen immers wel 

risico’s moeten nemen. En als zij in de ene situatie geen andere keuze hebben dan risico’s nemen, zullen zij dat 

in andere situaties ook doen. Zij beïnvloeden anderen met hun gedrag en op die manier komt de samenleving 

steeds weer in een neerwaartse spiraal terecht. Met andere woorden: uitgaan van risicomijdend gedrag en eigen 

verantwoordelijkheid gedurende een lange periode, is niet haalbaar.  

 

Een snelle terugkeer naar een volledig functionerende maatschappij, met veilige scholen, economisch herstel en 

een sociaal en maatschappelijk leven zoals we dat kennen van vóór het coronatijdperk, is absoluut noodzakelijk. 

Dit is een haalbaar doel als we de lasten van de bestrijding evenredig – met zijn allen – dragen. De overheid kan 

hiertoe draagvlak creëren door een duidelijk doel aan de huidige lockdown te stellen: samen opnieuw beginnen en 

vervolgens een duidelijk doel en strategie hanteren, waarbij mensen een betere inschatting van hun eigen aandeel 

kunnen maken.  

 

De overheid kan een saamhorigheidsgevoel kweken door ieders verschillende behoefte aan veiligheid aan elkaar 

te koppelen. Dat kan en dat moet, want zo zit onze samenleving in elkaar. We zijn allemaal met elkaar verbonden 

en onderling afhankelijk van elkaar. De gezondheid van ‘mijn’ kapster is van belang, evenals dat van de leerkracht 

van ‘mijn’ kinderen, dat van ‘mijn’ huisarts, ‘mijn’ ouders die helpen bij het oppassen en ‘mij’ mentaal ondersteunen 

en het sociale en liefdevolle vangnet geven dat ieder mens nodig heeft. De gezondheid van de bouwvakker is van 

belang, dat van de politicus, van de brandweer, de caissière en de kantoormedewerker. Door mensen inzicht te 

geven in onze onderlinge verbanden, kan de overheid deze crisis ombuigen naar een gezamenlijke strijd tegen 

‘corona’. Wat de burger zelf kan maar toch echt ondersteuning bij nodig heeft? Dichte ruimten, drukke plekken en 

dichtbij elkaar zijn vermijden. Op vele verschillende manieren zal de overheid dat nog moeten faciliteren. Zoals 

ervoor zorgen dat er betere ventilatie in binnenruimten komt, dat we vanwege school of werk niet verplicht worden 

om op drukke plekken te komen en dichtbij elkaar komen ook daadwerkelijk kunnen vermijden.  

 

De overheid zorgt dat alle instrumenten om verspreiding tegen te gaan klaarstaan om na de lockdownperiode bij 

heropening optimaal te functioneren en investeert tegelijkertijd in een betere informatievoorziening en het creëren 

van een samenleving met een reële risicoperceptie: zowel op het gebied van de eigen gezondheid als de daarmee 

samenhangende volksgezondheid en het welzijn van de samenleving als geheel. Investeer in alle pijlers van het 

TTI: snel en laagdrempelig kunnen Testen. Stimuleer mensen goed mee te werken aan het Traceren van de keten 

van verspreiding en zorg dat er steeds ruim voldoende menskracht is om dat bron- en contactonderzoek uit te 

voeren. En bovenal: stimuleer mensen zich zoveel mogelijk te Isoleren als zij besmet zijn en in quarantaine te gaan 

als zij in contact geweest zijn met een besmet persoon. Want testen en traceren geven wel een beeld van de 

verspreiding, maar voorkomt het natuurlijk niet. Help mensen de isolatie- of quarantaineperiode door te komen, in 

de breedste zin des woords. Kapsel het virus in en houd het buiten de grenzen. Ook letterlijk: zorg ervoor dat er 

vanuit het buitenland geen nieuwe besmettingen kunnen binnenkomen. Dat kan door steeds aan alle gaten in de 
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lagen van de respons te blijven sleutelen. En door ons er bewust van te worden, dat ‘een beschermend muurtje’ 

rond bepaalde groepen een bijzonder slechte verdedigingslinie is gebleken.  

 

Een muur die ons allen beschermt en het coronavirus zoveel mogelijk buiten houdt, is de enige manier waarop de 

samenleving zoveel mogelijk onbelemmerd door kan draaien. Dat een muur bouwen wat tijd en investering kost, 

zou ons allemaal duidelijk moeten zijn. Maar als we dat samen doen, kan het een klus zijn die naast veiligheid ook 

verbinding oplevert.  
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Gezondheidscapaciteit is niet doorslaggevend 

 

Landen die volgens de Global Health Security Index (GHSI) het best voorbereid waren op een 

gezondheidscrisis, tellen de meeste coronaslachtoffers en krijgen de situatie slecht onder controle. 

Nederland staat op plaats drie in deze index en scoort met ruim 10.000 sterfgevallen tegelijkertijd hoog 

in de wereldranglijst van COVID-1912. Op een 7e plaats doet Nederland het, ondanks de goede 

gezondheidszorgcapaciteit, ronduit slecht.  

 

Opmerkelijk wellicht doen veel landen die lager scoren in de GHSI, het een stuk beter in de bestrijding 

van het virus. In Zuid-Korea (op nummer 10), Nieuw-Zeeland (35), Mongolië (46), Vietnam (50) en 

China (51) lijkt de crisis grotendeels onder controle. Analyses over het succes van deze landen lopen 

uiteen van ‘sterk leiderschap’ tot ‘ervaring met uitbraken van infectieziekten’. Nederlandse analytici 

verwijzen vaak naar gunstige ‘culturele factoren’ maar ook naar de geïsoleerde geografische ligging 

van sommige van deze landen, waardoor het voor hen makkelijker zou zijn ‘corona’ onder controle te 

krijgen.  

 

Voor Nederlandse politici vormen deze analyses, hoewel ze niet onderbouwd worden, genoeg reden 

om zich niet te verdiepen in de gemeenschappelijke werkwijze die deze landen hanteren en die hun 

successen goed kan verklaren: alle genoemde landen zetten voornamelijk in op preventie.    

 

Laten we de drie landen die het hoogst scoren in de GHSI nu vergelijken met landen die onderaan die 

lijst bungelen, landen met weinig gezondheidszorgcapaciteit, slechte infrastructuur en nauwelijks 

(bio)medische expertise, diagnostische tools en andere middelen om een uitbraak van een onbekende 

infectieziekte te bestrijden. Landen met hoge mobiliteit, evenveel buurlanden als Nederland en met een 

open economie, maar die in tegenstelling tot Nederland, tot de armste landen ter wereld behoren: 

Guinee, Sierra Leone en Liberia, de drie landen die in de meest recente geschiedenis (2014-2016) 

succesvol een enorme gezondheidscrisis (ebola) hebben bestreden.  

 

 

 
12 Op 6 november 2020 (cijfers obv oversterfte)  

https://www.ghsindex.org/
https://edition.cnn.com/interactive/2020/health/coronavirus-maps-and-cases/
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Deze landen kunnen vanwege de beperkte gezondheidszorg niet sturen 

op ziekenhuiscapaciteit, zoals Nederland dat doet. Immers, ook 

Nederland bleek niet over voldoende mankracht en capaciteit te 

beschikken. Toen die landen te maken kregen met de eerste positieve 

COVID-gevallen op hun grondgebied, kozen zij dan ook direct voor een 

rigoureuze aanpak.   

 

Hoe verschillend is de aanpak van 

deze West-Afrikaanse landen nu met de bestrijding van ebola in 

2014-2016, toen de drie ebolalanden eigenlijk alle fouten maakte 

die Nederland nu in deze pandemie maakt: te traag ingrijpen, 

weinig investering in voorlichting, de bevolking werd niet 

betrokken om paniek te voorkomen en meer dan eens werd het 

bijltje er bijna bij neergegooid omdat men ervan overtuigd raakte 

dat ebola endemisch was geworden en de regio met de ziekte 

moest leren leven.  

 

De ebolalanden streden twee jaren tegen dat virus. Hun landen werden van buitenaf hermetisch 

afgesloten en ook binnen hun landsgrenzen lag het leven er nagenoeg stil. Wijzer geworden door de 

bestrijding van ebola, namen deze landen met COVID-19 geen enkel risico. Alles wordt ingezet op 

preventie; dit virus zal geen voet aan de grond krijgen. Waar het in Sierra Leone tijdens de ebola-

epidemie de grootste moeite kostte om overheid en bevolking ervan te overtuigen dat het mogelijk was 

‘to Kick Ebola’: van ebola af te komen, werd ‘Kick Covid’ tijdens deze pandemie al snel de officiële 

slogan.  

 

Zelfs voor kleine kinderen is voorlichtingsmateriaal beschikbaar om preventie te bevorderen en 

verspreiding tegen te gaan. Een nationale COVID-19 themesong legt alle preventie en symptomen op 

een heel eenvoudige en toegankelijke manier uit, in de meest voorkomende verschillende 

stammentalen. Sierra Leone is zich ervan bewust: je moet niet alleen alles van het virus weten, het gaat 

vooral om de mindset van de bevolking. ‘Lε wi kam tugεda … lε wi push am na do.’ Gezamenlijk corona 

eruit gooien. Weg met de onderlinge strijd. ‘Corona fεt na wi כl fεt.’ De strijd tegen corona, is een 

gezamenlijke strijd. De bevolking is bewust en goed voorgelicht. Van jong tot oud, iedere burger weet 

wat hem of haar te doen staat. Elkaar beschermen. Het doel: weg met corona. Van de ervaringen die 

die landen hebben opgedaan met ebola, de fouten, maar vooral hoe zij de lessons learned inzetten en 

nu corona bestrijden, daar kan de wereld veel van leren. Nederland, waar corona vooral het domein is 

van experts en politici en waar de bevolking nauwelijks het verschil weet tussen een verkoudheid en 

https://www.who.int/csr/disease/ebola/ebola-6-months/west-africa/en/
https://www.theguardian.com/global-development-professionals-network/2014/nov/10/diaspora-ebola-crisis-sierra-leone-liberia-guinea
https://m.youtube.com/watch?v=DSNl1mvdTVI
https://m.youtube.com/watch?v=aOvE1zFoIE8
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COVID-19, zou kunnen leren wat preventie inhoudt, hoe je de bevolking bij de bestrijding betrekt en 

hoe belangrijk de mindset van de bevolking is13 14.           

  

Aanpak Guinee 
 
Guinee registreerde de eerste besmetting op 13 maart 2020. Eind maart waren de besmettingen 

opgelopen naar 16, waarna op 4 april werd besloten de grenzen te sluiten, een vergaande lockdown en 

een avondklok in te stellen.  

 

  
 

Toespraak President Condé op 26 maart 202015 

 

“Je décrète l'État d'urgence sur toute l'étendue du territoire national pour faire face à la maladie.  

Mobilisons-nous pour sauver nos vies, notre santé et notre bien-être! 

(Laten we ons mobiliseren om onze levens, onze gezondheid en ons welzijn te redden!) 

 

Guinnéennes, Guinéens, Mes chers compatriotes, 

A l’instar des autres pays du monde, la Guinée fait face, depuis plusieurs semaines, à la maladie liée au Coronavirus. 

Cette pandémie apparue au mois de décembre dernier et sans précédent dans l’histoire récente de l’humanité fait 

des ravages dans le monde à une vitesse de propagation et de nuisance extraordinaire, frappant à ce jour, plus de 

170 pays sur tous les continents. … En ces moments difficiles des mobilisation générale dans la lutte contre la 

maladie, j’ai une pensée pour tous les malades du coronavirus. Je leur exprime mes voeux de prompte guérison. A 

leurs familles et leurs proches qui traversent des périodes ardues, je leur exprime toute ma solidarité. … En attendant 

un vaccin efficace, la prévention est la meilleure arme de combat à notre disposition.   

 

 
 

Beste landgenoten, 

Net als andere landen in de wereld heeft Guinee al enkele weken te maken met de ziekte die verband houdt met het 

Coronavirus. Deze pandemie, die afgelopen december opkwam en ongekend is in de recente menselijke 

geschiedenis, richt grote schade aan over de hele wereld, met een buitengewoon tempo van verspreiding en 

schade, en heeft tot op heden meer dan 170 landen op alle continenten getroffen. ... In deze moeilijke tijden van 

algemene mobilisatie in de strijd tegen de ziekte, denk ik aan alle coronaviruspatiënten. Ik wens hen mijn beste 

wensen voor een spoedig herstel. Aan hun families en dierbaren die moeilijke tijden doormaken, betuig ik mijn 

solidariteit. In afwachting van een effectief vaccin is preventie het beste wapen dat we tot onze beschikking hebben. 

 

 

  

 
13 Hoe begrijpelijk is de corona communicatie voor laaggeletterden - Dorien van Linge - OneWorld.nl 
14 ’Chronische stress en uitstel van zorg: Coronamaatregelen treffen laaggeletterden harder’- Een Vandaag 
15 Toespraak President Condé Guinee 

https://www.osac.gov/Content/Report/40a1108c-10f1-4b57-a6ca-1854d9b519f2
https://www.oneworld.nl/lezen/discriminatie/sociaal-onrecht/hoe-begrijpelijk-is-de-corona-communicatie-voor-laaggeletterden/
https://eenvandaag.avrotros.nl/item/chronische-stress-en-uitstel-van-zorg-coronamaatregelen-treffen-laaggeletterden-harder/
https://twitter.com/alphacondepresi/status/1243260447505203209?s=20
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Aanpak Liberia 
 
Liberia registreerde de eerste COVID patiënt op 16 maart 2020 en het tweede geval gelijk de dag 

daarna. Scholen en universiteiten werden direct gesloten. Op 22 maart werd de noodtoestand 

uitgeroepen. Op 10 april volgde een vergaande lockdown, voor grote delen van het land.  

 

 
 

President Weah Address to the nation - 8 april 202016 

 

We are all witnessing the devastation caused by the Coronavirus pandemic around the world.  Hundreds of thousands of persons 

around the globe have been infected by it, thousands have died as a result of contracting it, and many more thousands are 

predicted to die. … The sad reality of millions of victims and thousands of deaths around the world should give all of us cause to 

pause and think about what we must do collectively to protect ourselves from this dreadful pestilence. The horrific scenarios  that 

are beginning to emerge should serve as sufficient warning for everyone of us to spring into action. … This global pandemic is 

killing thousands of people around the world. It knows no borders, and there is yet no vaccination or cure. The global spread of 

this virus represents the greatest threat to the health and well-being of the people of Liberia since the Ebola epidemic suffered by 

our country from 2014 to 2016.  It has already arrived in Liberia, and confirmed cases are now on the rise. … We have to ask 

ourselves why we should abide by these measures.  The answer is to simple: to save lives.  Remember, the life you save may be 

your own, or mine. 

 

We should all learn from the experience of Ebola. We all will have to give up certain freedoms for the time-being, until we can get 

through this. That is why we have found it necessary to declare this State of Emergency.  Stay at home and be safe. We can defeat 

this virus if we all commit ourselves to respecting all the measures that have been outlined.  If we are undisciplined, we wi ll be the 

cause for it to spread. But if we behave properly, and observe all regulations and health measures, we can also be the cure that 

will stop Corona in our country. As I close, I ask the Almighty God to save our country Liberia, and the rest of the world from this 

deadly coronavirus. My Fellow Liberians: Let us all rise, and stand together, to fight Corona!! Let us do it for ourselves; our children, 

and our country, Mama Liberia. I thank you. 

 

 
 

We zijn allemaal getuige van de verwoesting die wordt veroorzaakt door de pandemie van het Coronavirus over de hele wereld. 

Honderdduizenden mensen over de hele wereld zijn erdoor besmet, duizenden zijn gestorven als gevolg van het oplopen van het 

virus, en er wordt voorspeld dat nog veel meer duizenden zullen sterven. … De trieste realiteit van miljoenen slachtoffers en 

duizenden doden over de hele wereld zou ons allemaal reden moeten geven om even stil te staan en na te denken over wat we 

collectief moeten doen om onszelf te beschermen tegen deze vreselijke pest. De gruwelijke scenario's die zich beginnen te 

manifesteren, zouden als voldoende waarschuwing moeten dienen voor ons allemaal om in actie te komen. … Deze wereldwijde 

pandemie doodt duizenden mensen over de hele wereld. Het kent geen grenzen, en er is nog geen vaccinatie of genezing. De 

wereldwijde verspreiding van dit virus vormt de grootste bedreiging voor de gezondheid en het welzijn van de bevolking van Liberia 

sinds de ebola-epidemie die ons land van 2014 tot 2016 leed. Het is al in Liberia aangekomen en het aantal bevestigde gevallen 

neemt nu toe. . … We moeten ons afvragen waarom we ons aan deze maatregelen moeten houden. Het antwoord is simpel: levens 

redden. Bedenk dat het leven dat u redt, van u kan zijn, of van mij. 

 

We zouden allemaal lering moeten trekken uit de ervaring met ebola. We zullen voorlopig allemaal bepaalde vrijheden moeten 

opgeven, totdat we hier doorheen zijn. Daarom hebben we het nodig gevonden om deze noodtoestand uit te roepen. Blijf thuis en 

wees veilig. We kunnen dit virus verslaan als we ons er allemaal toe verbinden alle beschreven maatregelen te respecteren. Als 

we ongedisciplineerd zijn, zullen we de oorzaak zijn dat het zich verspreidt. Maar als we ons netjes gedragen en alle voorschriften 

en gezondheidsmaatregelen naleven, kunnen we ook de remedie zijn die Corona in ons land zal stoppen. Terwijl ik afsluit, vraag 

ik de Almachtige God om ons land Liberia en de rest van de wereld te redden van dit dodelijke coronavirus. Mijn mede-Liberianen: 

laten we allemaal opstaan en samen staan om Corona te bestrijden!! Laten we het voor onszelf doen; onze kinderen, en ons land, 

Mama Liberia. Dankjewel. 

 
16 President Weah Liberia - Address to the Nation 

https://www.africanews.com/2020/03/17/liberia-s-first-coronavirus-case-involves-official-returning-from-swiss-trip/
https://frontpageafricaonline.com/health/liberia-president-weahs-address-to-the-nation-april-8-2020/
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Aanpak Liberia (vervolg) 
 

 

 
 
 

President Weah Corona Virus Song17 

Liberia. Mama Liberia. We must all rise. Let’s stand together to fight corona.  

Land of all my people, full of uncertainty. No security. Everything is possible. It could be your mama, your papa, 

brother and sister. Let’s stand together to fight this deadly disease now. Welcome the world we live in, full of 

uncertainty, no security, everything is possible. From Asia to Europe, corona, from Europe to America, corona, from 

America to Africa, corona. Take precaution. Be safe. Lord have mercy. Fighting for our country. Let’s get together 

to fight corona. Corona is deadly. Fellow Liberians, let’s stand together and fight coronavirus. God bless Africa and 

the rest of the world.   

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------- 

Liberia. Mama Liberia. We moeten allemaal opstaan. Laten we samen de corona bestrijden. 

 

Land van al mijn mensen. Vol onzekerheid. Geen veiligheid. Alles kan gebeuren. Het zou je moeder, je vader, broer 

en zus kunnen zijn. Laten we samen sterk staan om deze dodelijke ziekte nu te bestrijden. Verwelkom de wereld 

waarin we leven, vol onzekerheid, geen zekerheid, alles is mogelijk. Van Azië tot Europa, corona, van Europa tot 

Amerika, corona, van Amerika tot Afrika, corona. Neem voorzorgsmaatregelen. Hou je veilig. Heer, heb genade. 

Vecht voor ons land. Laten we samen corona bestrijden. Corona is dodelijk. Liberianen, laten we samen het 

coronavirus bestrijden. God zegene Afrika en de rest van de wereld. 

 

 

  

 
17 Let’s stand together to fight coronavirus 

https://youtu.be/Ajs0uZ98Vis
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Aanpak Sierra Leone 
 
Sierra Leone riep de noodtoestand uit nog voordat het land de eerste besmetting registreerde op 29 

maart 2020. Direct na de constatering van de tweede besmetting, volgde op 5 april een 3-daagse totale 

lockdown, werd reizen tussen de districten verboden, sloten de grenzen, werden mondneusmaskers 

dringend geadviseerd, werd er een avondklok ingesteld (tussen 21:00 en 06:00 uur) en gold ook na de 

driedaagse lockdown het dringende advies aan de bevolking zoveel mogelijk thuis te blijven. Besmette 

personen werden strikt geïsoleerd en contacten van besmette personen moesten direct in verplichte 

quarantaine. 

 

  
 

President Maada Bio Address to the nation 19 maart 202018 

 

Fellow citizens: 

Sierra Leone is threatened by the global Corona virus pandemic. It is a public health emergency of global concern. 

It is a deadly virus that has infected hundreds of thousands of people all over the world from China and the far east 

to Europe, America, and some African countries. … Like the Ebola virus, it is easily transmitted from person to 

person. Like Ebola, it is spread through social contact. … We are determined to prevent the incidence and spread 

of the virus. But we are also extremely cautious that like Ebola, by the time we identify one positive case, we would 

have had several dozen disease contacts. We cannot afford to wait for a positive case.We are not going into 

imminent lockdown. Our actions and the preventive measures we take now as individuals and as communities are 

critical to ensuring we don’t have to. Fellow citizens, as a nation, we have triumphed together over war, Ebola, and 

natural disasters. Together again, by the grace of God, Subhanahu Wa Ta’ala, and through our collective resolve, 

vigilance, and determination to strive and thrive as a nation, we will overcome this menace, yet again. I thank you. 

God bless you and God bless The Republic of Sierra Leone. 

 

 
 

Medeburgers: 

Sierra Leone wordt bedreigd door de wereldwijde pandemie van het Corona-virus. Het is een wereldwijde  

noodsituatie op het gebied van de volksgezondheid. Het is een dodelijk virus dat honderdduizenden mensen over 

de hele wereld heeft besmet, van China en het Verre Oosten tot Europa, Amerika en enkele Afrikaanse landen. … 

Net als het ebolavirus wordt het gemakkelijk van persoon op persoon overgedragen. Net als ebola wordt het 

verspreid via sociaal contact. … We zijn vastbesloten om de incidentie en verspreiding van het virus te voorkomen. 

Maar we zijn ook uiterst voorzichtig dat we, net als ebola, tegen de tijd dat we één positief geval identificeren, enkele 

tientallen ziektecontacten zouden hebben gehad. We kunnen het ons niet veroorloven om op een positief geval te 

wachten, we gaan niet in een lockdown. Onze acties en de preventieve maatregelen die we nu nemen als individuen 

en als gemeenschap zijn van cruciaal belang om ervoor te zorgen dat dit niet nodig is. Medeburgers, als natie 

hebben we samen gezegevierd over oorlog, ebola en natuurrampen. Weer samen, bij de genade van God, geprezen 

en verheven is Hij, en door onze collectieve eenheid, waakzaamheid en vastberadenheid om ons als natie in te 

spannen en te gedijen, zullen we deze dreiging opnieuw overwinnen. Dankuwel. God zegene u en God zegene de 

Republiek Sierra Leone. 

 

 

  

 
18 President Maada Bio Sierra Leone - Address to the Nation 

https://m.facebook.com/mic.gov.sl/photos/pcb.609513592969990/609513526303330/?type=3&theater
https://m.facebook.com/mic.gov.sl/photos/pcb.609513592969990/609513526303330/?type=3&theater
https://snradio.net/president-bio-addressed-the-nation-on-enhanced-public-health-and-safety-measures-to-prevent-the-covid-19-coronavirus/
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Aanpak Nederland 
 
Nederland registreerde het eerste COVID geval op 27 februari 2020. Op 6 maart volgde het eerste 

sterfgeval. Op diezelfde dag werd inwoners van Noord-Brabant geadviseerd hun sociale contacten te 

beperken als zij symptomen vertoonden. Drie dagen later adviseerde premier Rutte de bevolking geen 

handen meer te schudden en werd inwoners van Noord-Brabant gevraagd zoveel mogelijk thuis te 

werken. Op 10 maart werden evenementen in Noord-Brabant verboden. Pas op 23 maart, bij 4.749 

positieve gevallen en 213 sterfgevallen, bijna een maand na de eerste besmetting, werd er een 

intelligente lockdown ingesteld: een gedeeltelijke lockdown waarbij winkels open mochten blijven en de 

grenzen open bleven. Isolatie van COVID patiënten was en is niet aan de orde en zelfquarantaine van 

zowel COVID patiënten als hun contacten is geheel vrijblijvend.  

  
 

TV-toespraak van Minister-President Mark Rutte - 16 maart 202019 

 

Goedenavond, 

 

Het coronavirus houdt ons land in de greep. Ons, én de rest van de wereld. Samen staan we voor een opgave van 

enorme omvang. Veel mensen zullen het gevoel herkennen dat we de laatste weken in een achtbaan zitten die 

steeds sneller lijkt te gaan rijden. Je vraagt je af: gebeurt dit echt? Want de maatregelen die hier en elders worden 

getroffen zijn ongekend voor landen in vredestijd. Ik wil aan het begin van deze toespraak mijn medeleven uitspreken 

met de families van de mensen die inmiddels aan het virus zijn overleden. Iedereen die in het ziekenhuis ligt of thuis 

aan het herstellen is, wens ik veel beterschap en sterkte toe. En ik wil me richten tot de ouderen en de mensen met 

een zwakke gezondheid. Ik realiseer me dat u grote zorgen hebt. En daarom wil ik u zeggen dat het onze absolute 

prioriteit is de risico’s voor u zo klein mogelijk te maken. …  

 

[H]et antwoord op alle vragen die leven, begint bij de kennis en ervaring van deskundigen. Laat ons daaraan 

vasthouden. Aan deskundigen als Jaap van Dissel en zijn collega’s binnen en buiten het RIVM. Virologen, intensive 

care artsen en andere specialisten. Hun advies is vanaf het begin leidend geweest voor alle maatregelen die tot nu 

toe in Nederland zijn getroffen. En het is belangrijk dat we op dat kompas van wetenschappelijke kennis en 

betrouwbare feiten blijven varen. Dat is de enige verstandige manier om verdere stappen te kunnen blijven zetten 

die nodig zijn. Stappen die onvermijdelijk op ons af komen. 

 

Want ik heb vanavond geen gemakkelijke boodschap voor u. De realiteit is, dat het coronavirus onder ons is en 

voorlopig ook onder ons zal blijven. Er is geen eenvoudige of snelle uitweg uit deze zeer moeilijke situatie. De realiteit 

is ook dat de komende tijd een groot deel van de Nederlandse bevolking met het virus besmet zal raken. Dat is wat 

de deskundigen ons nu vertellen. En wat zij ons ook zeggen, is dat we in afwachting van een vaccin of medicijn de 

verspreiding van het virus kunnen afremmen en tegelijkertijd gecontroleerd groepsimmuniteit op kunnen bouwen. 

… Maar we moeten ons wel realiseren dat het maanden of zelfs langer kan duren om groepsimmuniteit op te bouwen 

en in die tijd moeten we mensen die een groter risico lopen zoveel mogelijk afschermen. …  

 

Alles overziend, zijn er 3 mogelijke scenario’s. Het 1e scenario is: het virus maximaal controleren. Dat leidt tot een 

beheerste verspreiding, onder groepen die het minste risico lopen. Dat is het scenario van onze keuze. Maximaal 

controleren betekent dat we proberen met maatregelen de piek in het aantal besmettingen af te vlakken en uit te 

smeren over een langere periode. Met deze aanpak waarin de meeste mensen alleen lichte klachten zullen krijgen, 

bouwen we immuniteit op en zorgen we dat de zorg het aankan. Met als doel dat de verpleeghuizen, de thuiszorg, 

de ziekenhuizen en vooral de intensive care afdelingen niet overbelast raken. Zodat er steeds voldoende capaciteit 

is de mensen te helpen die het meest kwetsbaar zijn. 

 

 

 

 

 
 

 

 
19 TV-toespraak Minister President Mark Rutte Nederland 

https://www.rijksoverheid.nl/documenten/toespraken/2020/03/16/tv-toespraak-van-minister-president-mark-rutte
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De pijlers van preventie 

Besmetting voorkomen als er verspreiding is 

Voor burgers Voor de overheid  

Vermijd de drie D’s 

Dichte ruimtes  

Drukte  

Dichtbij elkaar zijn  

Pas direct de drie S’en toe 

Snel 

Streng 

Strikt 

Houd je aan de vier H’s 

Houd je handen schoon 

Houd je handen weg van je gezicht 

Houd je neus en mond bedekt 

Houd afstand 

Hou je aan de zes H’s 

Houd corona buiten de grenzen 

Help burgers het coronavirus te begrijpen 

Help burgers met de isolatie en quarantaine 

Handhaaf strikt 

Herhaal steeds alle voorlichting 

Herhaal, herhaal, herhaal 

Verspreiding voorkomen als je besmet bent 

Voor burgers 

Ga alleen naar buiten om je te laten testen,  

Geef het virus niet door aan anderen, 

Geef je contacten zo snel mogelijk door. 

Voor de overheid 

Testen: Zorg voor snel, dichtbij en laagdrempelig 

testen, ook voor asymptomatische contacten. 

Traceren: Doe voor- en achterwaarts bron- en 

contactonderzoek. 

Isoleren: Isoleer zieke en besmette personen, 

faciliteer verplichte quarantaine voor alle contacten.  

 

 

Afbeelding: Ian M. Mackay 

virologydownunder.com 



   
 

   

 

 

 

Doel 
Maximale controle als strategie 

 

Waarom ‘maximale controle’ het probleem en geen oplossing is 
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Het nieuwe coronavirus 

 

Vanaf het eerste bevestigde positieve geval in Nederland, maakte het kabinet de Nederlandse 

bevolking duidelijk dat dit virus het domein was van de virologen. ‘De beste experts’ bogen zich over 

dit nieuwe virus en wie geen viroloog was, hoefde zijn neus er niet in te steken Met een (bio)medisch-

wetenschappelijk Outbreak Management Team (OMT) dat de Nederlandse maatschappij bekeek met 

een medisch wetenschappelijke blik, werd ‘corona’ gevolgd en geobserveerd. Het virus werd daarbij 

nauwelijks een strobreed in de weg gelegd.  

 

Geen paniek 

 

Toen het nieuwe coronavirus, SARS-CoV-2, voor grote chaos zorgde in Wuhan en daarna in Bergamo, 

was de eerste reactie van onze politici en het Centrum Infectieziektebestrijding (CIb) van het 

Rijksinstituut voor Volksgezondheid en Milieu (RIVM) laconiek20. Het zag er niet naar uit dat dit virus 

ooit naar Nederland zou komen, omdat er geen directe vluchten waren tussen Wuhan en Amsterdam. 

Toen het virus in Italië huishield, was Nederland ‘heel goed voorbereid’. Moest er dan geen negatief 

reisadvies komen voor Italië? Nee, dat was onzin. Het was hoogstwaarschijnlijk gelijk aan de  griep en 

trof voornamelijk ouderen. Was carnaval vieren wel verstandig, met die terugkerende wintersporters uit 

Oostenrijk, Duitsland en Italië? Natuurlijk wel, vond CIb-directeur Jaap van Dissel. Dat doet men immers 

in ‘kleine kring’.  

 

Toen later bleek dat carnaval de grote motor was achter de Nederlandse corona-epidemie veranderde 

het narratief en had het RIVM het wel zien aankomen, maar zou er volgens hen nooit draagvlak onder 

de bevolking zijn geweest om het carnaval af te gelasten. Alle boodschappen over dit nieuwe virus 

waren stellig, sussend en er vooral op gericht geen paniek te laten ontstaan in de samenleving.21 Paniek 

was er dan ook niet. Maar wel bezorgdheid, solidariteit en saamhorigheid.  

 

Terwijl corona zich als een inktvlek over - voornamelijk - Noord-Brabant en Limburg verspreidde, 

klapten wij met z’n allen voor de zorg, maakten in de vensterbank een moestuintje, naaiden 

mondneusmaskers in elkaar en keken vol spanning iedere dag naar de ziekenhuiscijfers en IC-

grafieken. Zijn er voldoende IC-bedden en wanneer zet de daling in? De rampspoed in verpleeghuizen, 

bij mensen thuis en in ziekenhuizen vond grotendeels ongeregistreerd plaats achter gesloten deuren. 

Via het programma Frontberichten konden we ons wel inleven in de levens en problemen van 

zorgmedewerkers aan de frontlinie, maar de coronapatiënten zelf, hun leed, de rouw: het bleef en blijft 

grotendeels verborgen. Deze mensen gingen stilletjes heen. De meesten van hen zelfs zonder in die 

dagelijkse cijfers en grafieken te worden opgenomen. Alsof hun leed en hun sterven er niet mocht zijn. 

Om ons niet te verontrusten. Om ervoor te zorgen dat we niet in paniek zouden raken. De bezorgdheid 

 
20 Critici herinneren RIVM aan sussende taal: ‘Ze zaten er constant naast’ 
21 Eén van de drie hoofddoelstellingen van het draaiboek rond de beheersing van infectieziekten. 

https://www.parool.nl/nieuws/critici-herinneren-rivm-aan-sussende-taal-ze-zaten-er-constant-naast~b648cc67/?referrer=https%3A%2F%2Fwww.google.com%2F
https://lci.rivm.nl/draaiboeken/generiek-draaiboek
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voor het uitbreken van paniek was groter dan de bezorgdheid over de verspreiding van een onbekend 

virus. 

Omgaan met zoiets groots als pandemie 

Als er zoiets groots als een pandemie op ons pad komt, voelt dat als een bedreiging. Mensen krijgen 

negatieve emoties en raken het gevoel van controle kwijt. In plaats van dat op te lossen door de 

bedreiging aan te willen pakken, door actie te ondernemen en het virus in te dammen, kiezen mensen  

(in dit geval beleidsmakers) vaak voor een ‘makkelijkere’ route22. Een route, die helaas het probleem 

niet oplost. Het stuur wordt gewillig aan een autoriteit gegeven23, of die autoriteit het nu wel of niet goed 

op kan lossen. We kunnen er zelf toch niks tegen doen24. 

Mensen gaan hier op verschillende manieren mee om: sommigen raken op de emotie gericht, anderen 

op het probleem25. Wie zich op de emotie richt, vlucht weg van het probleem en zal aan de werkelijkheid 

proberen te ontsnappen: ‘het is maar een griepje’ of ‘kan ik wel op vakantie’?26 Wie zich op het probleem 

richt, neemt de controle en lost het probleem op. Dit is was de burger van de overheid verwacht, maar 

die laatste lijkt op zijn beurt ook weg te vluchten van het probleem. Het kabinet gaf zich al snel over aan 

de autoriteit van Jaap van Dissel, zonder kritisch te volgen of de directeur van het CIb de crisis 

inderdaad op kon lossen.  

De politici voeren blind op het kompas van Van Dissel. De gebaande paden en de geëigende route om 

belangrijke beslissingen te nemen werd verlaten, om in het Catshuis in informele setting de door Van 

Dissel geopperde groepsimmuniteit onderdeel van de Nederlandse aanpak te maken27.  Het virus mag 

rondgaan, terwijl kwetsbare mensen zichzelf zoveel mogelijk moeten beschermen tegen besmetting. 

Het probleem, namelijk de verspreiding van een nieuw en onbekend virus, wordt als niet bedreigend 

beschouwd. Het enige dat telt is het beschermen van de ziekenhuiscapaciteit. 

Een beschermend muurtje 

 

Naar de bevolking toe reageerde de overheid met veel nuchterheid op dit nieuwe virus. In een 

historische toespraak aan de bevolking vertelde premier Rutte ons onomwonden dat een groot deel 

van ons besmet zou raken met het virus. Het kabinet koos voor een strategie van ‘maximale controle’: 

een beheerste verspreiding onder groepen in de bevolking die het minst risico lopen, met als ‘bijeffect’ 

de opbouw van groepsimmuniteit.  

 

Het kabinet en de experts beloofden ons “met maatregelen de piek in het aantal besmettingen af te 

vlakken en uit te smeren over een langere periode”28. De jongere generaties zonder onderliggende 

 
22 Accessibility principle 
23 Obedience to authority 
24 Learned helplessness 
25 Emotion-focused vs problem-focused coping 
26 Fight or flight response 
27 Hoe Nederland de Controle Verloor - NRC 
28 TV-toespraak van minister-president Mark Rutte - 16 maart 2020 

https://www.rijksoverheid.nl/documenten/toespraken/2020/03/16/tv-toespraak-van-minister-president-mark-rutte
https://www.nrc.nl/nieuws/2020/06/19/hoe-nederland-reageerde-op-het-nieuwe-virus-uit-china-van-niks-aan-de-hand-tot-blinde-paniek-a4003075
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/toespraken/2020/03/16/tv-toespraak-van-minister-president-mark-rutte
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medische aandoeningen zouden alleen lichte klachten krijgen en na hun besmetting een beschermend 

muurtje om de ‘kwetsbaren’ in de samenleving vormen. Met andere woorden: besmet raken is 

wenselijk. Of misschien zelfs wel goed. Als we maar niet allemaal tegelijkertijd besmet raken, zodat de 

ziekenhuizen en vooral de intensive care afdelingen niet overbelast worden. Een ongemakkelijke 

tegenstelling die zich niet makkelijk laat vertalen naar de werkelijkheid. Als het virus alleen rondgaat 

onder de jongere, gezonde bevolking, zouden de ziekenhuizen toch niet overbelast raken?  

 

Rutte creëerde in diezelfde toespraak de illusie dat we mensen die een groter risico lopen op een ernstig 

ziektebeloop, zouden kunnen afschermen van de rest van de samenleving. Dat dit in de praktijk 

onmogelijk is, bleek uit de enorme stroom aan COVID-19-patiënten naar de ziekenhuizen en IC’s tijdens 

de eerste golf. Uit de vele sterfgevallen in de verpleeghuizen, ondanks het feit dat die voor bezoekers 

toch hermetisch afgesloten waren. Het coronavirus kroop door alle kieren en gaten. Vele ‘kwetsbaren’ 

moeten dat ‘beschermende muurtje’ dan ook - ongelukkig genoeg - heel letterlijk nemen: zij worden 

teruggedrongen tot binnen de muren van hun huizen.  

 

Doelloos door de coronapandemie 

 

‘Maximale controle’ dus. ‘Sturen op zorgcapaciteit’. De coronaminister heeft de beschikking over een 

dashboard waar hij samen met ‘de experts’ aan de knoppen kan draaien; waarin bandbreedtes zijn 

opgenomen waarbinnen het leven gewoon door kan gaan. Risicomarges worden doorgerekend. Is de 

R(t) onder 0,9, dan kan er nog wat meer stukje leven ‘aangezet’ worden. Komt de R(t) boven 0,9, dan 

moet er eigenlijk een stukje leven ‘uitgezet’ worden. Hoewel dat ook kan wachten, totdat het einde van 

de zorgcapaciteit in zicht komt. Wat er dan ‘aan’ en ‘uit’ moet, gaat zo gericht mogelijk. Als er zich veel 

besmettingen voordoen in de familiekring, op studentenfeestjes en op middelbare scholen, gaat de 

horeca een uur vroeger dicht. Was het maar waar dat we zo fijnmazig konden sturen: dat bleek 

onmogelijk. We vliegen steeds weer uit de bocht, als je kijkt naar de ziekenhuizen die het niet meer 

aankunnen en de reguliere zorg afgeschaald moet worden. Voor gewone burgers is er dan ook geen 

touw aan die aanpak vast te knopen. En daarmee verliezen we de motivatie. Het vertrouwen. Maar 

belangrijker nog: we hebben het idee dat de verspreiding van dit virus zó ingewikkeld is, dat veel 

mensen zich er niet in verdiepen. Grootschalige voorlichtingscampagnes blijven uit. Men blijft achter 

met de gedachte dat corona het probleem van de virologen is. "Het zal allemaal wel." 

 

Als Ernst Kuipers op televisie komt vertellen dat een tsunami de zorg dreigt te overspoelen, ligt dat aan 

ons gedrag. Hoe precies? Veel mensen begrijpen het niet. “Wij hebben daar toch geen invloed op? 

Mensen die grote kans hebben in het ziekenhuis terecht te komen, moeten gewoon extra voorzichtig 

zijn.” Gewone burgers hebben geen invloed op die ‘zorgcapaciteit’. Bij exponentiële groei moet het 

personeel exponentieel meegroeien. Zonder dit besef wordt de mythe in stand gehouden dat extra 

handen aan het bed met een spoedcursus kunnen worden ingezet. Zorgmedewerkers werden helden 

en van hen wordt verwacht er te allen tijde te staan. In de ogen van veel burgers, is de bron aan mensen 

die zorg kunnen verlenen onuitputtelijk.  
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Dat is misschien niet vreemd, want als de indicatoren op het dashboard reeds lange tijd zijn 

overschreden, blijkt er toch nog zorgcapaciteit te zijn. De bevolking heeft er geen zicht op en begrijpt 

het niet. “Het ene moment zijn er genoeg bedden, het volgende moment worden IC-patiënten 

overgevlogen naar Duitsland.” ‘De zorgcapaciteit’ is geen doel waar we ons aan kunnen committeren. 

Er gebeuren onbegrijpelijke dingen. En als het voor onszelf geen kwaad kan, dat virus, wat wordt er 

dan eigenlijk precies van ons verwacht?29 Als signaalwaarden worden overschreden en de overheid 

geen actie onderneemt, valt het blijkbaar ook wel mee.  

 

De meeste mensen willen blijven geloven dat de overheid het beste met ons voor heeft en werken, hoe 

dan ook, mee. Maar de groep die zich tegen dit beleid verzet, groeit met de dag. Voor hen is iedere 

onduidelijkheid, iedere onlogische ingreep en iedere inconsistentie in het beleid een teken dat er 

‘smerige spelletjes gespeeld worden’30 of speelt op z’n minst in op hun gevoel dat er ‘iets niet klopt’. Ze 

haken af en vallen terug op hun eigen ‘logica’: “We moeten toch allemaal corona krijgen? Wanneer 

precies, moet De Jonge dat met zijn virologen bepalen? Echt niet, dat bepaal ik zelf wel.”  

 

Een onzichtbare dreiging  

 

Zelfs bij grote en met het blote oog waarneembare rampen vluchten mensen niet automatisch voor 

gevaar. Bij dreigende overstromingen waar mensen het wassende water op zich af zien komen, moeten 

sommigen nog steeds gedwongen worden het rampgebied te verlaten. Een virus als SARS-CoV-2 is 

niet met het blote oog waarneembaar. Slechts de gevolgen ervan zijn zichtbaar, maar ook lang niet 

voor iedereen. De meeste Nederlanders hebben zelf geen ernstig zieke COVID-patiënt gezien, 

waardoor de dreiging abstract en onzichtbaar blijft.  

 

Bij incidenten met gevaarlijke stoffen, die ook niet ‘zichtbaar’ te maken zijn, blijkt dat mensen adviezen 

niet opvolgen en dat sommige mensen zelfs naar buiten gaan, naar het gevaar toe, in plaats van er bij 

vandaan te vluchten. “Het gedrag van andere mensen in de buurt is daarvan een van de belangrijkste 

signalen.31 Gedrag tijdens een crisis is voor een groot deel groepsgedrag. Als mensen zien dat 

buurtbewoners buiten zijn zonder dat ze zichtbare gezondheidsschade hebben, is dat een belangrijk 

signaal dat het wel meevalt. Als mensen daarentegen zouden zien dat iedereen die buiten is, begint te 

hoesten, ademnood krijgt en snel naar binnen vlucht, zal niemand het in zijn hoofd halen naar buiten te 

gaan.”32  

 

 
29 Learned helplessness 
30 Eén op de tien Nederlanders gelooft dat er rond corona vieze spelletjes worden gespeeld - Trouw 
31 Pluralistic Ignorance Effect 
32 Uit: Landelijk protocol schuilen of ontruimen/evacueren - Ministerie van Binnenlandse Zaken/GGD GHOR 

 

https://www.google.com/url?sa=t&source=web&rct=j&url=https://www.trouw.nl/binnenland/een-op-de-tien-nederlanders-gelooft-dat-er-rond-corona-vieze-spelletjes-worden-gespeeld~bd98ce41/&ved=2ahUKEwjw-df3mYLtAhXG-aQKHVDRBqcQFjAAegQIBRAB&usg=AOvVaw2usjLi43lwLodobM0EbRem
https://www.ifv.nl/kennisplein/Documents/20060701-BZK-GHOR-Bw-Landelijk-protocol-schuilen-of-ontruimen-evacueren-versie-1_0.pdf
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Abstract is ongrijpbaar 

Door steeds nadruk te leggen op cijfers en modellen en pijnlijke verhalen van de werkelijke crisis zoveel 

mogelijk bij ons vandaan te houden, maakt de overheid van het coronavirus een abstracte, onzichtbare 

vijand33. Mensen kunnen zich geen goede voorstelling maken van de problemen die ontstaan als niet 

iedereen met klachten zich laat testen, niet in quarantaine gaat, niet meewerkt met bron- en 

contactonderzoek (BCO), geen fysieke afstand bewaart of naar drukke plekken gaat. Abstracte, 

onzichtbare problemen ‘leven’ niet voor mensen. De ernst van de situatie dringt onvoldoende door als 

het om abstracte informatie gaat.  

Als er veel zieke COVID-patiënten zichtbaar zouden zijn, zou het wellicht makkelijker zijn te accepteren 

dat de dreiging ‘echt’ is. Mensen worden namelijk wel geraakt door wat zichtbaar en tastbaar is. De 

ramp en de gevolgen zichtbaar maken, veroorzaakt geen paniek maar zorgt voor gepaste alertheid. Als 

mensen beelden zien van overvolle IC’s, bijvoorbeeld, of dat iemand met ernstige ademnood geen plek 

kreeg en overleed, begrijpen ze beter waarom ze verspreiding moeten voorkomen. Door zich in te 

kunnen leven in verhalen als dat van de 45-jarige zorgmedewerkster Rachel uit Amsterdam die besmet 

raakte doordat ze onbeschermd werkte in de ouderenzorg en de ziekte, helaas, niet overleefde34. Of in 

de reportage ‘Slagveld achter gesloten deuren’ over verpleeghuis Brinkhoven in Heerde, die de pijnlijke 

realiteit van de gevolgen van verspreiding dichterbij brengt35. Deze beelden en verhalen wekken diepe 

indruk en maken mensen alert en bewust. Het legt de nadruk op het belang van een gevoel van 

urgentie. Door de gevolgen van COVID-19 zoveel mogelijk aan het zicht te onttrekken en het leed te 

verdoezelen, zakt het gevoel van urgentie weg. Het werkt averechts. Daarnaast worden mensen 

achterdochtig als ze het gevoel hebben dat informatie voor hen achtergehouden wordt. Ze gaan zelf op 

zoek en raken verstrikt in misleiding en desinformatie.  

Het is de taak van de overheid om de gevolgen van de pandemie tastbaar te maken voor mensen. De 

overheid creëert daarmee bewustzijn, alertheid en naleving van gedragsregels36. Door de tastbare 

gevolgen te verstoppen wordt een taboesfeer gecreëerd. Laat juist ook als overheid het verhaal 

erachter zien, en beaam hoe erg individueel leed is, voor de zieken en nabestaanden van overledenen. 

Hoe dichter de overheid bij de mens staat, hoe meer burgers zich zullen realiseren dat het in deze 

pandemie niet om cijfers gaat, maar om echte mensen. En dat het iedereen kan overkomen, ook henzelf 

of hun dierbaren. 

Geheimzinnigheid rond besmettingen veroorzaken gevoelens van paniek. Open en transparant 

informeren over bijvoorbeeld clusters van besmettingen of clusters op scholen, maakt mensen niet 

alleen meer bewust, maar zorgt er ook voor dat we ons beter kunnen beschermen tegen besmetting. 

Informatie maakt de pandemie tastbaar en inzichtelijk, wat zorgt voor meer bewustwording en 

gedragsverandering. Daarnaast neemt het zorgen weg.  

 
33 Waarom wil de ernst van de coronasituatie maar niet doordringen? - Parool 
34 Rachel (45) werkte onbeschermd in ouderenzorg en overleed aan corona - AD 
35 Slagveld achter gesloten deuren - Volkskrant 
36 Compliance 

https://www.parool.nl/nieuws/waarom-wil-de-ernst-van-de-coronasituatie-maar-niet-doordringen~bba39cd8/
https://www.ad.nl/binnenland/rachel-45-werkte-onbeschermd-in-ouderenzorg-en-overleed-aan-corona~a9ff7cca/
https://www.volkskrant.nl/kijkverder/v/2020/slagveld-achter-gesloten-deuren~v386856/
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Een tijd van onzekerheid 

 

Een acute crisissituatie leidt niet automatisch tot voorzichtig gedrag37. Ieder mens heeft zijn eigen 

unieke manier om risico’s in te schatten38. We horen vaak ‘wat we willen horen’ en zoeken steeds naar 

informatie die we in ons voordeel uit kunnen leggen39. We baseren ons daarbij steeds op aanwijzingen 

die passen binnen ons eigen referentiekader. We interpreteren moeilijke boodschappen in het voordeel 

van onze eigen vrijheden of behoeften40 of juist zó dat we de risico’s voor onszelf of onze eigen sociale 

kring zo beperkt mogelijk houden41. 

De nadruk in de aanpak ligt op het afvlakken van de curve om ziekenhuizen niet te laten overstromen, 

maar dat is voor gedragsverandering minder effectief dan zeggen: “De levens die u redt wanneer u 

binnen blijft, omvatten ook die van uw eigen gezin”. Niet alleen burgers zijn geneigd om systematisch 

optimistischer te zijn dan wat we in de werkelijkheid waarnemen. Dat geldt ook voor de overheid, 

bijvoorbeeld door niet vooruit te plannen maar uit te gaan van een ‘best-case scenario’42. Alert zijn op 

deze bias is van belang om hem te ondervangen. Gezond beleid zou gericht moeten zijn op de laatste 

stand van wetenschappelijke feiten in combinatie met het voorzorgsprincipe en het minimaliseren van 

de kans op overlijden en ernstige ziekte, waarbij risico-reducerende maatregelen genomen worden die 

de kans op besmetting zo laag mogelijk houden. Zo’n strategie valt wél te vertalen in duidelijke 

boodschappen, een gezamenlijk doel, een consistente strategie en is te koppelen aan 

gedragsverandering. 

  

 
37 Nalevend gedrag - Nalatig gedrag (Compliance - Complacence) 
38 Risk perception 
39 Confirmation bias 
40 Optimism bias 
41 Agency 
42 Optimism bias 
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Premier Rutte: Het komt aan op ons gedrag 

 

Het duurde behoorlijk lang voordat het kabinet doorhad dat ‘het virus’ geen eigen leven leidt, maar door 

mensen wordt overgedragen. Ongeveer begin mei kwam ‘gedrag’ bij onze beleidsmakers in beeld en 

sindsdien ligt die term bij hen voorop de tong. Toch heeft het kabinet nog altijd geen idee hoe dat werkt: 

‘gedrag’. Want mensen in een persconferentie aanspreken op gedrag dat ‘beter’ moet en verwachten 

dat het dan plotsklaps zal veranderen, lijkt veel te simpel. En dat is het natuurlijk ook. Logisch, want 

gedrag is veelomvattend en wordt op veel verschillende manieren beïnvloed. 17 miljoen potentiële 

verspreiders met afwegingen en belangen, maar ook miljoenen omstandigheden die ‘goed’ ofwel 

gewenst gedrag onmogelijk kunnen maken.  

 

Coronamoe 

 

Urgentie voelen om je aan maatregelen te houden, die voor veel mensen onduidelijk en misschien voor 

henzelf gewoon niet noodzakelijk zijn, komt niet vanzelf. En in een langdurende crisissituatie zakt, hoe 

ernstig de crisis ook is, zelfs in de meest dreigende omstandigheden het gevoel van urgentie vaak weg. 

We worden coronamoe. En die coronamoeheid heeft grote invloed op hoe we ons gedragen. Soms 

zullen we de maatregelen strikt naleven, om de teugels later weer (wat) te laten vieren. Gedrag is 

besmettelijker dan het virus; als we om ons heen zien dat anderen het niet zo nauw nemen met de 

regels en dat loopt goed af, zijn we geneigd zelf ook meer risico’s te nemen. Daarom is na motivatie, 

ondersteuning, facilitering ook controleren en handhaven onderdeel van gedragsbeïnvloeding. Het 

gebrek aan serieus perspectief dat geboden wordt draagt hieraan bij. Eerst met een te rooskleurige 

fixatie op een vaccin dat in het voorjaar 2021 al het oude normaal terug zou toveren. Vervolgens is er 

helemaal geen duidelijkheid meer over de toekomst. Het is belangrijk om realistisch te communiceren 

en tegelijk fijne kleine vooruitzichten te bieden, licht aan het eind van de tunnel, of een strategie die we 

lang kunnen volhouden.43 

 

Mensen aanmoedigen steeds de preventieve maatregelen en aanbevolen gedragingen na te leven, is 

de grootste uitdaging van de corona-aanpak. De crisis duurt lang en hoe goed we ook ons best doen, 

er zal onder de bevolking onherroepelijk - keer op keer - een zekere mate van coronamoeheid 

optreden44. De boog kan niet altijd gespannen staan en omdat corona grotendeels een ‘onzichtbare 

vijand’ is, kunnen we de heftige realiteit op verschillende manieren ontlopen. 

 

COVID-19 stelt ons voor een extra uitdaging: het ziektebeeld lijkt voor veel mensen op dat van de ons 

welbekende verkoudheid, of een ‘griepje’. En die ziekten zijn voor de meeste Nederlanders bepaald 

geen vijanden. Een griepje krijgt ons niet zo makkelijk op bed. Normaal gesproken zijn we er maar 

weinig van onder de indruk. Nog maar eens terug naar een boodschap uit de toespraak van Rutte: de 

 
43 Zie bijvoorbeeld Coronavirus Vaccine - New York Times  
44 Pandemic fatigue 

https://www.nytimes.com/2020/11/10/opinion/coronavirus-vaccine.html
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meesten van ons krijgen alleen ‘lichte klachten’. Latere signalen over het gevaar van de ziekte voor 

jonge mensen dringen lang niet tot iedereen door.  

 

Voor veel mensen is en blijft ‘corona’ een ‘griepje’. “Voor een griepje hoef je niet thuis te blijven”, denkt 

men. En “complicaties bij ouderen komen ook bij griep wel voor.” Griep is geen reden om even niet op 

de koffie te gaan. Dat kan met corona dus ook. Het zal wel meevallen. Corona is, net als verkoudheid 

of griep, niet ‘erg’ om aan een ander door te geven. Althans, de gedachte die mensen er van tevoren 

op nahouden - dat zij het heel erg zouden vinden om een ander ermee aan te steken - komt in de 

praktijk niet overeen met de houding die mensen erop nahouden als ze zelf symptomen hebben die bij 

COVID-19 passen. Bijna de helft van de mensen met symptomen gaat nog naar werk en op 

familiebezoek. Ook de preventieve thuisquarantaine blijkt in de praktijk moeilijk na te leven te zijn45. 

 

 

Bron: RIVM 

  

Volksaard 

 

De problematische verhouding met ziek zijn en de lichtzinnige opvatting die velen erop nahouden over 

het overdragen van een besmettelijk virus aan een ander, maken het moeilijk de dreiging van SARS-

CoV-2 reëel te maken en te houden. Dat geldt niet alleen voor de bevolking, maar ook voor onze politici 

en handhavers. Onder de bevolking wordt dit gekscherend ‘een Grapperhausje’ genoemd. Die 

problematische verhouding met ziek zijn lijkt verankerd in onze ‘volksaard’. We zien het graag als iets 

typisch Nederlands en in zekere zin is onze cultuur een deel van de verklaring. Maar wij zijn niet het 

enige volk ter wereld dat ziekten onderschat en blijft werken met een ‘griepje’ onder de leden. Onze 

volksaard is sowieso een problematisch concept, maar vormt zeker in een crisis van deze omvang geen 

verklaring voor ons gedrag.  

 
45 RIVM gedragsonderzoek ‘Naleven gedragsregels’ 

https://www.rivm.nl/gedragsonderzoek/maatregelen-welbevinden/naleven-gedragsregels
https://ginnymooy.com/2020/09/18/corona-is-vooral-heel-ongezellig/
https://www.vpro.nl/programmas/ovt/speel~PREPR_RA1_16323920~joep-leerssen-over-onze-volksaard-in-tijden-van-corona~.html
https://www.vpro.nl/programmas/ovt/speel~PREPR_RA1_16323920~joep-leerssen-over-onze-volksaard-in-tijden-van-corona~.html
https://www.rivm.nl/gedragsonderzoek/maatregelen-welbevinden/naleven-gedragsregels
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Ons wordt aangepraat dat we anders zijn dan inwoners van andere landen. Nuchterder. Autonoom. 

Individualistisch. Eigenwijs. We zouden ons geen regels laten opleggen, waardoor we het niet 

accepteren om gebeld te worden tijdens quarantaine. Althans, dat stelt de GGD46. Een dwingende 

aanpak zou in Nederland lastig zijn en we zouden het minder makkelijk pikken als onze vrijheden 

langere tijd ingeperkt worden47, in vergelijking met andere volken. Dit is een selffulfilling prophecy 

gebleken. Het kabinet nam niet tijdig maatregelen om het virus in te dammen, benadrukte de ernst en 

noodzaak te weinig, gaf wat ‘dringende adviezen’ en was laks met het opstellen van wetten en 

handhaven. En daarom ging het mis, er kwam een tweede golf. Dat lag niet aan onze ‘eigenwijze 

volksaard’ maar aan het neoliberalisme of de politieke cultuur van dit moment, dat te stevig leunt op de 

eigen verantwoordelijkheid.  

De ideeën die we erop nahouden over onze volksaard, dat we ‘een nuchter volkje’ zouden zijn 

bijvoorbeeld, willen we wellicht wat al te graag in stand houden. Je zorgen maken is dan uit den boze. 

Als je je daarover uitspreekt, word je al snel gezien als paniekzaaier, ook al is die bezorgdheid gepast. 

Signaleren noemen we makkelijk ‘verraden’ en alert zijn ‘in paniek’. Ook al heeft de rest van de wereld 

met ditzelfde probleem te maken en wordt in andere landen wel bezorgdheid gedeeld, wij dwingen 

elkaar het nuchter te beschouwen. Omdat we niet willen afwijken van de rest, laten we ons de 

nuchterheid in dwingen48. En dat is een stukje cultuur, of volksaard zo je wil, dat je goed kunt inzetten 

om circulatie van een onbekende ziekte acceptabel te maken.  

Daarnaast leent onze ‘volksaard’ zich goed als excuus, om te verklaren waarom het ons niet lukt een 

succesvol bestrijdingsbeleid te voeren49. We trekken geen lessen van andere landen die succesvolle 

strategieën of interventies ontwikkelden, omdat deze niet bij onze ‘cultuur’ zouden passen. Wij zijn 

uniek50. We zien daarbij graag over het hoofd dat de landen die het virus wel weten terug te dringen in 

cultureel opzicht weinig op elkaar lijken (zie inleiding). Hun overeenkomst: zij zetten in op preventie. En 

in dit opzicht zijn wij misschien inderdaad uniek te noemen, want in preventie investeert Nederland 

nauwelijks. Nederland is een van de weinige landen ter wereld dat groepsimmuniteit door middel van 

natuurlijke infecties, ongecontroleerde verspreiding onder kinderen en jongeren en gecontroleerde 

verspreiding onder niet kwetsbare volwassenen nastreeft, als ‘bij-effect’ van viruscirculatie, in 

afwachting van een vaccin. In de Nederlandse strategie wordt viruscirculatie (zelfs op hoog niveau) als 

acceptabel beschouwt, zolang de ziekenhuiszorg niet te zeer overbelast raakt, waarbij we zelfs 

accepteren dat de reguliere zorg steeds afgeschaald moet worden om de stroom aan COVID-patiënten 

op te kunnen vangen. Dit heeft zeer weinig met ‘volksaard’ te maken, maar vloeit voort uit politieke 

keuzes gebaseerd op (bio)medisch wetenschappelijk inzicht van eigen bodem. De politieke en 

 
46 Het grote testen is begonnen: maar is Nederland daar wel klaar voor? - Trouw 
47 We zijn een apart land met aparte mensen, die nooit hebben geleerd zich te gedragen - PZC 
48 Normative conformity 
49 There is nothing exceptional about any country - Andreas Kluth, Bloomberg, 20 juni 2020 
50 Hoogmoed hindert ‘weerbare’ landen in coronacrisis - NRC, 9 oktober 2020 

 

https://www.trouw.nl/binnenland/het-grote-testen-gaat-beginnen-maar-is-nederland-daar-wel-klaar-voor~b0d6d061/
https://www.pzc.nl/binnenland/we-zijn-een-apart-land-met-aparte-mensen-die-nooit-geleerd-hebben-zich-echt-te-gedragen~a844a2e1/
https://www.bloomberg.com/opinion/articles/2020-06-20/from-britain-to-russia-national-exceptionalism-is-dangerous
https://www.nrc.nl/nieuws/2020/10/09/hoogmoed-hindert-weerbare-landen-in-coronacrisis-a4015390
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(bio)medisch wetenschappelijke cultuur in Nederland dus, die op hun beurt wellicht beïnvloed worden 

door culturele  - wellicht medisch immunologische - gedachten over ziekte en ziek-zijn. 

Tussenfase 

 

De coronacrisis plaatst ons in een soort vacuüm tussen het ‘oude normaal’ en een nog onbekend ‘nieuw 

normaal’ dat we evenzeer verafschuwen als verwerpen51. Onze oude manier van leven levert een 

onbekend gevaar op, vaak niet eens voor onszelf. Hoe we ons dan wel moeten gedragen, welke normen 

en waarden we kunnen meenemen en welke we moeten achterlaten, is vooralsnog volstrekt onduidelijk. 

We bevinden ons in een tussenfase, waarin oude zekerheden wegvallen en nieuwe zekerheden nog 

niet in het vooruitzicht liggen. Een periode van grote onzekerheid, van een overvloed aan 

onduidelijkheden en inconsistentie bij de overheid, waardoor we vooral op onszelf teruggeworpen 

worden. Een periode waarin onze rollen veranderen, onze gedragingen steeds afgewogen moeten 

worden en waarin we nieuwe normen en waarden moeten formuleren. Onze cultuur biedt geen vangnet, 

geen oplossingen, geen antwoorden. Er heerst chaos. En in die chaos, vallen we terug op onze 

persoonlijke, menselijke behoeften52.   

 

Deze tussenfase is voor veel mensen pijnlijk en vol frictie. Sommige mensen raken alles kwijt, vaak 

volkomen buiten hun macht. Aan de ‘onderkant’ van de maatschappij bevinden zich de mensen die zich 

moeten bedruipen met lage inkomsten uit allerhande kleine baantjes - vaak wit en zwart betaald - die 

nu vaak geen doorgang kunnen vinden. Sommigen van hen hebben schulden en veel 

verantwoordelijkheden. Voor hun kinderen bijvoorbeeld, of voor inwonende familieleden. Door hun leed 

weg te moffelen en onzichtbaar te maken, kunnen zij op weinig hulp, begrip en ondersteuning 

rekenen53. De schuld bij de burger leggen is voor deze mensen extra pijnlijk. Zij doen wat ze moeten 

doen om te overleven. Velen van hen doen hun best. Als ze het dan toch allemaal niet goed doen, 

krijgen zij de neiging het bijltje erbij neer te gooien.  

 

Urgentie 

 

Steeds meer mensen wanen zich onkwetsbaar en lijken de urgentie niet (meer) te voelen om de 

maatregelen na te leven54. Toch voelen veruit de meeste Nederlanders wèl urgentie als ze het aantal 

besmettingen zien stijgen - zoals in de aanloop naar de tweede golf - en zouden dan graag zien dat het 

kabinet strengere maatregelen neemt55,56. Maar het kabinet blijft dralen. Stelt uit. Wacht af. Een 

boodschap die we, bewust of onbewust, vertalen naar nalatig of risicovol gedrag. “Als het allemaal echt 

zo erg zou zijn, dan zou het kabinet wel ingrijpen.”  

 
51 Betwixt & Between 
52 Liminality 
53 Corona vergroot het schuldenprobleem: ‘Voor je het weet zit je jaren in de ellende’ - AD 
54 Minder mensen willen meewerken aan de coronamaatregelen, vooral kiezers van FVD zjin het zat - Een Vandaag 
55 Steun coronabeleid krimpt, twee derde Nederlanders wil strengere regels - NRC 
56 Scholen sluiten en een avondklok: ruime meerderheid wil strengere lockdown als coronabesmettingen niet afvlakken - Een Vandaag 

https://eenvandaag.avrotros.nl/panels/opiniepanel/alle-uitslagen/item/scholen-sluiten-en-een-avondklok-ruime-meerderheid-wil-strengere-lockdown-als-coronabesmettingen-ni/
https://www.ad.nl/werk/corona-vergroot-schuldenprobleem-voor-je-het-weet-zit-je-jaren-in-de-ellende~a3329045/
https://eenvandaag.avrotros.nl/panels/opiniepanel/alle-uitslagen/item/minder-mensen-willen-meewerken-aan-de-coronamaatregelen-vooral-kiezers-van-fvd-zijn-het-zat/
https://www.nrc.nl/nieuws/2020/10/06/coronablog-6-oktober-a4014809
https://eenvandaag.avrotros.nl/panels/opiniepanel/alle-uitslagen/item/scholen-sluiten-en-een-avondklok-ruime-meerderheid-wil-strengere-lockdown-als-coronabesmettingen-ni/
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Veel mensen mopperen op het beleid, maar kunnen zich toch niet echt voorstellen dat het kabinet laks 

zou kunnen zijn. Is het virus dan wel echt zo gevaarlijk? Het geeft veel ruimte voor interpretatie, twijfel 

en onrust. En binnen die twijfel, nemen we onze eigen beslissingen en vormen onze eigen waarheden. 

We nemen risico’s. Een mondneusmasker dragen? Alleen als het echt moet. Want als leerkrachten die 

voor volle klaslokalen met besmettelijke pubers staan nauwelijks ziek worden, en zelfs in de zorg veel 

personeel zonder mondneusmasker werkt, zal het allemaal wel meevallen57. Althans, zo denkt een deel 

van de bevolking. Een ander deel wordt juist veel voorzichtiger, uit vrees dat de overheid de risico’s 

onderschat.  

Gedrag is niet alleen maar vrijwillig 

 

Voorkomen is vooruitzien. Met de toename van verkoudheidsvirussen en straks influenza, zullen 

mensen steeds vaker zelf de inschatting maken en vaker uitkomen op ‘het zal wel een griepje zijn’. En 

dat geldt niet alleen voor individuen. Sommige werkgevers zetten hun werknemers nu al onder druk om 

te komen werken met symptomen en zich niet te laten testen om de quarantaineperiode te ontlopen. 

Veel werknemers geven toe aan die druk en gaan zelfs werken als zij positief getest zijn. Middelbare 

scholieren in afwachting van de testuitslag58 of zelfs positief getest naar school59, bijvoorbeeld omdat 

ze het zich niet kunnen veroorloven een toets te missen. Met het griepseizoen in aantocht, zal dat 

‘gedrag’ alleen maar toenemen.  

 

Als we het hebben over gedrag, kijken we ten onrechte alleen naar gedrag of gedragingen die wij zelf 

kunnen sturen. Veel gedrag echter, is helemaal niet vrijwillig. Gedrag dat ons (of anderen) opgelegd 

wordt, of gedrag dat we niet kunnen ontlopen en waarmee we risico lopen op besmetting, geeft ons 

(bewust of onbewust) het signaal dat risico’s klein zijn of zelfs verwaarloosbaar. Onze risico-inschatting 

wordt er door beïnvloed en omgezet naar een meer optimistisch beeld van verspreiding60.  

 

Denk bijvoorbeeld aan scholieren die ver moeten reizen om naar school te gaan, forenzen, mensen die 

voor specialistische hulp of mantelzorg moeten reizen, zijn allemaal afhankelijk van het overvolle OV. 

Of zorgmedewerkers die zonder mondneusmasker mogen (of zelfs moeten) werken, vaak de ene na 

de andere patiënt zien of behandelen terwijl ze niet met zekerheid kunnen weten of die patiënt besmet 

is. Zij zullen zowel in hun werk als in hun privéleven eigen inschattingen maken van de risico’s. 

Sommigen werken extra zorgvuldig en voelen zich erg in de steek gelaten, terwijl anderen juist 

concluderen dat de risico’s niet zo groot zijn. Maar vaker nog is gedrag automatisch. Gedragingen die 

we de hele dag op ons werk uitvoeren, herhalen we automatisch ook in de supermarkt, of op visite, 

vaak denken we er simpelweg niet bij na61. Daarnaast geeft dit gedrag ook aan de rest van de bevolking 

een signaal: het virus kan toch niet zo makkelijk worden overgedragen. Want als dit in de zorg 

 
57 Optimism bias 
58 ‘Leerlingen wachten uitslag coronatest gewoon af in de klas,’ GGD uit zorgen in brief - Omroep West 
59 Leerling positief getest naar school 
60 Optimism bias 
61 Habit loop 

 

https://www.omroepwest.nl/nieuws/4115885/Leerlingen-wachten-uitslag-coronatest-gewoon-af-in-klas-GGD-uit-zorgen-in-brief
https://twitter.com/LiQueAngel/status/1308038231452246021?s=20
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verantwoord is, terwijl men daar toch met ‘kwetsbare’ personen werkt, dan moet een knuffel op een 

verjaardagsfeestje ook gewoon kunnen. Zeker als je geen symptomen hebt62. Gedrag is besmettelijk. 

We doen vooral, wat we anderen zien doen63.  

 

En zo is er meer onvrijwillig gedrag dat leidt tot verspreiding en besmetting. De schoolplicht 

bijvoorbeeld, waar kinderen en jongeren in een slecht geventileerde ruimte in grote groepen bij elkaar 

moeten komen, besmet raken (vaak zonder symptomen) en die besmetting mee naar huis nemen. 

Hoewel overdracht van kinderen naar volwassenen volgens het RIVM niet ‘vaak’ lijkt voor te komen, is 

daar binnen de wetenschap geen consensus over. De wetenschappelijke analyses variëren van 

‘helemaal niet besmettelijk’ tot ‘superverspreiders’. Er zijn nog geen zekerheden. Jonge kinderen 

worden (nergens ter wereld) voldoende getest om een reëel beeld van de situatie te schetsen. Bron- 

en contactonderzoek wordt (ook in Nederland) onder deze groep maar zelden gedaan. Meer dan 50% 

van de werkende ouders met kinderen tot 4 jaar maakt gebruik van opvang door de grootouders64 en 

37% voor kinderen tussen 4 en 12 jaar oud65. Deze grootouders kunnen in de opvang niet gemist 

worden. Voor veel ouders is (extra) formele opvang onbetaalbaar of onhaalbaar, omdat er bij veel 

kinderdagverblijven wachtlijsten zijn.  

  

Vanwege de grote woningnood, wonen met name in de grote steden relatief veel families met meerdere 

generaties onder één dak. Vaak in te kleine woonruimtes waar de familieleden zich moeilijk van elkaar 

kunnen isoleren. In de lagere inkomensklassen werken dan ook nog relatief veel mensen in een beroep 

waarbij thuiswerken onmogelijk is en voorzorgsmaatregelen niet altijd in acht genomen kunnen worden. 

Is hun ‘risicovol gedrag’ vrijwillig, of hebben zij weinig keuze? En als zij onder deze omstandigheden 

leven en werken, welk signaal pikken zij dan op over de besmettelijkheid en de gevaren van dit virus?  

Rolmodellen 

De politici van het kabinet zijn belangrijke rolmodellen. Als de overheid burgers wil bewegen zich te 

conformeren aan de coronaregels, die in de meeste gevallen slechts dringende adviezen zijn, moeten 

zij zelf het voortouw nemen en een gevoel van urgentie uitstralen. Burgers worden echter steeds 

geconfronteerd met bewindslieden die die urgentie duidelijk niet voelen. De premier gaf burgers in een 

persconferentie het dringende advies geen handen meer te schudden en deed dat bij de afsluiting van 

diezelfde persconferentie zelf ‘per ongeluk’ toch66. Terwijl het aantal besmettingen weer opliep in juli, 

bleven de verantwoordelijke ministers op hun vakantieadres67. Minister Grapperhaus van Justitie kwam 

in opspraak omdat op zijn bruiloft de coronaregels werden overtreden68, de Koning middenin de tweede 

golf met zijn gezin op vakantie naar Griekenland69, terwijl premier Rutte de bevolking net had gevraagd 

 
62 Optimism bias 
63 Chameleon effect / Social Information Processing 
64 Kijk op kinderopvang - SCP 
65 Emancipatiemonitor 2018 - Wie zorgt er voor de kinderen? - SCP 
66 Rutte gaat zelf de fout in na oproep geen handen schudden - Nu.nl 
67 Vakantie? De minister krijgt de corona-update nu gewoon in zijn tent - Het Parool 
68 Nieuwe foto’s bruiloft Grapperhaus: Hij is gezagloos geworden - RTL Nieuws 
69 Griekenland-vakantie koning verrast kabinet, onbegrip in Den-Haag - NOS 

 

https://eur01.safelinks.protection.outlook.com/?url=https%3A%2F%2Fwww.scp.nl%2Fpublicaties%2Fpublicaties%2F2018%2F08%2F28%2Fkijk-op-kinderopvang&data=02%7C01%7Cvoorzitter%40nvk.nl%7C4a6ced3076f54d069cc408d866c9f8d2%7Cb528f1cb76f247f8a8881637f6a69ebe%7C1%7C0%7C637372365367299498&sdata=iC1kzP0WagEgcRCkb41Gx%2BUB4EaPzG3VKw1ybIPx1Eo%3D&reserved=0
https://digital.scp.nl/emancipatiemonitor2018/wie-zorgt-er-voor-de-kinderen/
https://www.nu.nl/279516/video/rutte-gaat-zelf-de-fout-in-na-oproep-geen-handen-te-schudden.html
https://www.parool.nl/nederland/vakantie-de-minister-krijgt-zijn-corona-update-nu-gewoon-in-de-tent~b01e054f/
https://www.rtlnieuws.nl/nieuws/politiek/artikel/5181026/nieuwe-fotos-bruiloft-grapperhaus-opgedoken-zijn-gezag-hiermee
https://nos.nl/artikel/2352599-griekenland-vakantie-koning-verrast-kabinet-onbegrip-in-den-haag.html
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zo min mogelijk te reizen in die periode70. Verschillende kabinetsleden deden lacherig over het 

mondneusmasker71.  

In het politieke en publieke debat moeten we vooral niet te flauw doen over dit soort ‘persoonlijke 

foutjes’72. Het gedrag van onze koning en onze politici wordt met veel begrip ontvangen. Er worden 

geen consequenties aan hun nalatigheid en hun laconieke houding verbonden. Beleid wordt hiermee 

ongeloofwaardig, maar bovenal is dit weer een versterking van het signaal dat het kabinet toch al vaak 

uitzendt: “Het valt wel mee met corona.” Het schept een sociale context waarbinnen het niet zo erg is 

om ‘foutjes’ te maken in de naleving van de coronaregels of de eigen behoefte aan vakantie en 

vrijetijdsbesteding boven het belang van de samenleving te stellen. Terwijl het gedrag van de 

bewindslieden aan de ene kant de sociale context schept, komt zij daar tegelijkertijd uit voort: de 

Nederlandse samenleving is zich niet bewust genoeg van het collectieve belang en de ernst van de 

dreiging73.  

Logischer beleid 

Als eerdere maatregelen niet goed worden nageleefd en meer maatregelen nodig zijn om de 

virusverspreiding omlaag te brengen, zullen die maatregelen altijd restrictiever lijken maar niet 

noodzakelijk zijn en bovendien te weinig opleveren. In plaats van het stapelen van nog meer 

maatregelen, zouden de eerdere maatregelen beter onder de loep genomen en waar nodig aangepast 

worden.  

Belangrijk voor het draagvlak onder de bevolking en ten gunste van naleving van maatregelen waardoor 

we uiteindelijk samen het virus eronder krijgen, is het creëren van gevoel van urgentie en wegnemen 

van zorgen. De coronapandemie brengt veel onzekerheid voor mensen, die daardoor extra houvast 

zoeken. Onduidelijke, onlogische maatregelen zorgen voor onbegrip en zelfs weerstand. ‘Blijf binnen’ 

is een duidelijke maatregel, maar wat betekent nou precies ‘vermijd drukte’? En zijn we nou verstandig 

bezig met mondkapjes of juist niet; de overheid deed er immers lang lacherig over.  

De overheid moet houvast bieden met duidelijke maatregelen die logisch en te handhaven zijn74. De 

huidige maatregelen geven eerder meer onzekerheid dan dat ze houvast bieden. Zoals de maatregelen 

die het kabinet tijdens de tweede golf nam: Dertig jongeren mogen wel bij elkaar in een klaslokaal en 

een overvolle aula zitten, maar niet met een groepje naar huis fietsen. We mogen niet naar de 

bibliotheek of een museum, maar wel naar de Ikea en de Primark. Thuis mogen we niet meer dan twee 

bezoekers per dag ontvangen, maar wel hutje mutje bij elkaar in een vliegtuig zitten. En stel je maakt 

 
70 Persconferentie minister-president Rutte en minister De Jonge - 3 november 2020 
71 Mondkapjes? Kolder! - ED 
72 Fundamentele attributiefout 
73 Consensusinformatie 
74 Zorg dat coronaregels duidelijker en simpel te volgen zijn - Parool 

 

https://www.rijksoverheid.nl/documenten/mediateksten/2020/11/03/letterlijke-tekst-persconferentie-minister-president-rutte-en-minister-de-jonge-3-november-2020
https://www.ed.nl/binnenland/mondkapjes-kolder-maar-hij-zit-wel-al-in-de-achterzak-voor-de-zekerheid~aed681ca/?referrer=https%3A%2F%2Fwww.google.com%2F
https://www.parool.nl/columns-opinie/zorg-dat-coronaregels-duidelijker-en-simpel-te-volgen-zijn~b37db728/
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met z’n tweëen een wandeling en komt een ander stel tegen; dan mag je geen praatje maken. Dat 

andere stel had wel op bezoek mogen komen.  

Mensen vragen zich nu telkens af wat de regels eigenlijk zijn omdat ze niet logisch zijn. De regels 

volgen is dan lastig en weerstand groeit. Ook ontstaan er conflicten tussen mensen, bijvoorbeeld over 

mondkapjes75. Mensen zijn meer geneigd de regels te volgen als zij ze begrijpelijk en eerlijk vinden, 

ook als die voor hen persoonlijk minder gunstig uitpakken. Duidelijke logische regels vergroten het 

draagvlak.  

Naleving en inschikkelijk gedrag  

We doen, wat we anderen zien doen. De overheid zet in op ‘maximaal controleren’, wat in de praktijk 

betekent dat in iedere situatie het maximale risico dat genomen kan worden, gecalculeerd wordt. Is de 

R net onder 1, dan kan in principe bijna de hele samenleving open. De overheid accepteert daarbij dat 

mensen het virus zullen blijven verspreiden. Burgers volgen dit voorbeeld en gaan zelf ook vaak aan 

de uiterste randen van de risicomarge zitten. Overheid en burgers samen gaan er regelmatig zelfs 

overheen, waardoor de verspreiding weer versnelt en nieuwe restricties nodig zijn, die dan precies lang 

genoeg worden volgehouden om de situatie in de ziekenhuizen net niet uit de hand te laten lopen. Met 

dergelijk beleid laat de overheid ruimte voor nalatig gedrag en schept dat zelfs, waarop bovendien 

nauwelijks gehandhaafd wordt. De impliciete boodschap: enig risicovol gedrag is toelaatbaar of zelfs 

wenselijk76,77.  

Gedrag zoekt versterking en wordt op verschillende 

manieren bekrachtigd. Nalatig gedrag ontstaat wanneer er 

te weinig bekrachtiging wordt gegeven voor naleving van  

gedragsregels78. Bijvoorbeeld omdat we onze 

beleidsmakers zich laks zien gedragen en zij daar zonder 

consequenties mee wegkomen, of omdat het steeds drukker 

wordt op straat en dat gedoogd wordt. Risicovol of nalatig 

gedrag wordt dan indirect gestimuleerd of zelfs beloond, 

waardoor het risico voor ons gevoel kleiner of acceptabel wordt79. We denken er niet meer bij na en 

schakelen over op de automatische piloot: gedrag dat onszelf goeddunkt80. Nalatig gedrag wordt 

versterkt door een omgeving waarin we hetzelfde gedrag observeren, terwijl er te weinig stimulans 

gegeven wordt voor nalevend gedrag.  

Het kabinet baseert zich in haar beslissingen zoveel mogelijk op wetenschappelijke feiten van eigen 

bodem. Als niet onomstotelijk wetenschappelijk vaststaat - volgens Nederlands onderzoek - dat 

 
75 Man mishandelt treinreizigster bij ruzie over mondkapje - De Telegraaf 
76 The complacency trap 
77 Priming 
78 Complacency comes when reinforcement goes, so reinforce more - Timothy Ludwig, ISHN, 1 juli 2016 
79 Complacency trap (afbeelding: Directions) 
80 Normalization of deviance 

 

https://www.telegraaf.nl/nieuws/1887882740/man-mishandelt-treinreizigster-bij-ruzie-over-mondkapje
https://www.ishn.com/articles/104361-complacency-comes-when-reinforcement-goes-so-reinforce-more
https://www.directionswa.com.au/the-complacency-trap/
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mondneusmaskers bescherming bieden, wordt dit als mogelijke voorzorgsmaatregel verworpen. Dit 

kan grote schade opleveren, want soms duurt wetenschappelijk onderzoek vele jaren. Zowel overheid 

als burgers lijken gebrek aan wetenschappelijk bewijs dat iets bescherming kan bieden bijvoorbeeld, te 

verwarren met een bewijs dat het dan juist geen bescherming biedt81. Als er geen bewijs is, maar ook 

geen tegenbewijs, blijft iets onzeker. En als er nog geen duidelijkheid is, is het bij een onbekende 

dreiging raadzaam om aan de veilige kant te gaan zitten; door het voorzorgsprincipe te hanteren, 

worden we voorzichtiger, zien we meer de noodzaak van inschikkelijk gedrag en voorzorgsmaatregelen 

na te leven. We hebben dan meer de neiging onszelf en anderen te beschermen en risico’s te mijden.  

Motivationeel beleid 

 

Op dit punt in de crisis zien we dat op drie punten geen effectief motivationeel beleid wordt gevoerd om 

naleving te versterken en nalatigheid te beperken82: er is onder de bevolking een slechte inschatting 

van risico’s83, men kan slecht een inschatting maken van het eigen aandeel in de verspreiding van het 

virus84, er is weinig gevoel van urgentie85. 

  

De overheid investeert weinig in een goed geïnformeerde maatschappij met burgers die goed op de 

hoogte zijn van de symptomen en het ziektebeloop behorend bij COVID-19. Omdat burgers niet 

makkelijk toegang hebben tot informatie die overeenkomt met informatie van de World Health 

Organization (WHO), het European Center for Disease Control (ECDC) en van gezondheidsinstituten 

in buurlanden, is er toenemende behoefte aan informatie. Omdat de overheid daarnaast niet investeert 

in het beheersen van de infodemie86 ontstaat er teveel ruimte voor eigen interpretatie van ‘betrouwbare’ 

en ‘niet betrouwbare’ informatie. De onzekerheid die ontstaat uit een niet-evenwichtige 

informatievoorziening en communicatie leidt tot zowel overschatting als onderschatting van risico’s. Het 

onderschatten van risico’s versterkt de motivatie tot nalatig gedrag. Mensen kunnen slecht een 

inschatting van risico’s maken87.  

 

Zeker als de overheid zware restricties opwerpt om gedrag te beïnvloeden en sociale interacties te 

beperken (zoals een lockdown), zal zij moeten blijven investeren in het stimuleren van een juiste risico-

inschatting. De behoefte aan sociaal contact en fysieke nabijheid zal juist door maatregelen die sociale 

isolatie bevorderen, toenemen. Familieleden zullen elkaar bezoeken en juist bij elkaar gezelligheid, 

steun en troost zoeken. Bovendien zijn restricties beperkt effectief, als mensen het nut en de noodzaak 

van die restricties niet inzien. Sluit de kroeg en mensen gaan naar het park om bij elkaar te zijn. Sluit 

het park en mensen gaan bij elkaar thuis ‘feest vieren’.  

  

 
81 Absence of evidence is not evidence of absence 
82 Uitgangspunt: Basisdocument Preventiegedrag Welzijn RIVM 
83 Risk perception 
84 Response efficacy 
85 Sense of urgency 
86 Immunizing the public against misinformation 
87 Risk perception 

https://www.rivm.nl/documenten/basisdocument-preventiegedrag-welzijn
https://www.who.int/news-room/feature-stories/detail/immunizing-the-public-against-misinformation
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Mede door de duur van de crisis, wordt het voor mensen steeds moeilijker hun eigen aandeel in de 

verspreiding van het virus te begrijpen. Daarnaast blijkt dat mensen klachten slecht herkennen of een 

verkeerde inschatting maken (‘het zal wel een verkoudheidje zijn’). Uit RIVM-onderzoek blijkt dat 

mensen het heel erg vinden als ze anderen zouden besmetten en dat zij erop vertrouwen dat vrienden/ 

familie niet bij hen op bezoek zouden komen met klachten88. Uit ander onderzoek van het RIVM blijkt 

dat 63,5% van de mensen als ze zelf klachten hebben, toch bij familie en vrienden op bezoek gaan89. 

 

 

Bron: Naleven gedragsregels 

 

Met name de gedragsregel ‘thuisblijven bij klachten’ is een gedraging die (ook tijdens lockdown) meer 

gemotiveerd moet worden. Er zal nog altijd sociale interactie zijn, bijvoorbeeld onder mensen in vitale 

beroepen, tussen familieleden en vrienden en kennissen. In publiekscommunicatie moet de overheid 

steeds duidelijk maken dat (zelf)quarantaine het belangrijkste aspect is van risicobeheersing. Door niet 

meer over ‘testen en BCO’ te spreken, moet de overheid het proces van (I)TTI duidelijk communiceren. 

Bij de eerste symptomen ga je in Isolatie, gaat alleen naar buiten om je te laten Testen, helpt de GGD 

de bron van besmetting en je contacten te Traceren, jouw symptomatische contacten gaan in Isolatie 

en niet symptomatische contacten in Quarantaine. Voor iedere burger zou dit proces glashelder moeten 

zijn. Daarnaast is het goed mensen er steeds aan te herinneren altijd voorbereid te zijn op een 10-

daagse quarantaine, door bijvoorbeeld al bij voorbaat een hulpnetwerk aan te leggen en altijd een kleine 

voorraad aan houdbare voedingsmiddelen en hygiënische middelen in huis te hebben.  

 

Op dit punt in de crisis met weinig naleving van (gedrags)regels en een hoge verspreiding in de 

gemeenschap, is een acuut signaal nodig om mensen te motiveren, of in staat te stellen het nalatig 

gedrag direct om te zetten naar nalevend gedrag. Een lockdown is het sterkste middel dat de overheid 

kan inzetten om een onmiddellijk gedragseffect te bewerkstelligen. Daarnaast zal direct veel 

geïnvesteerd moeten worden in het vergroten van de intrinsieke motivatie, zodat dit effect niet te snel 

vervaagt als de samenleving na lockdown weer opstart. Bovendien zal een lockdown, nu meer dan de 

 
88 Uit: 1,5 Meter afstand houden en drukte vermijden 
89 Uit: RIVM Gedragsonderzoek 6e ronde ‘Naleven gedragsregels’ 

https://www.rivm.nl/gedragsonderzoek/maatregelen-welbevinden/naleven-gedragsregels
https://www.rivm.nl/documenten/anderhalve-meter-afstand-houden-en-drukte-vermijden
https://www.rivm.nl/gedragsonderzoek/maatregelen-welbevinden/naleven-gedragsregels
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eerste keer, bijzonder effectief moeten zijn om draagvlak onder de bevolking te behouden en te 

vergroten.  

 

“Dat mensen zich niet altijd gedragen conform de regels, komt meestal niet doordat ze deze niet kennen 

of begrijpen, maar heeft vaak andere redenen. Het is lang niet altijd makkelijk of mogelijk, de aandacht 

verslapt, of andere belangen zijn groter. Het is dan zaak die oorzaken aan te pakken. Alleen maar 

herhalen wat de regels zijn is nutteloos of wekt mogelijk zelfs irritatie op.”90  

 

De overheid kan draagvlak creëren door een duidelijk doel aan de lockdown te stellen: samen opnieuw 

beginnen en vervolgens een duidelijk doel en strategie te hanteren, waarbij mensen een betere 

inschatting van hun eigen aandeel kunnen maken. De overheid zorgt dat alle instrumenten om 

verspreiding tegen te gaan, klaarstaan om bij heropening optimaal te functioneren en investeert 

tegelijkertijd in een betere informatievoorziening en het creëren van een samenleving waarbinnen 

mensen ook in staat gesteld worden zich aan de maatregelen te houden en burgers er een reële 

risicoperceptie op nahouden: zowel op het gebied van de eigen gezondheid als de daarmee 

samenhangende volksgezondheid en het welzijn van de samenleving als geheel. 

 

 

 

 

 

  

 
90 W. Tiemeijer. Communicatie en draagvlak COVID-19. WRR-bijdrage informeel ambtelijk overleg, Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid, 

19 oktober 2020 

https://www.wrr.nl/binaries/wrr/documenten/publicaties/2020/10/12/communicatie-en-draagvlak-covid-19/Communicatie-en-draagvlak-Covid-19.pdf
https://www.wrr.nl/binaries/wrr/documenten/publicaties/2020/10/12/communicatie-en-draagvlak-covid-19/Communicatie-en-draagvlak-Covid-19.pdf


   
 

   

 

 

 

 

“Alleen Samen” 
Het individu versus het collectief 

 

Waarom eigen verantwoordelijkheid niet werkt 

 

  



 

OPNIEUW BRUGGEN BOUWEN 38 

 

Alleen samen  

Mensen construeren hun eigen realiteit onder invloed van de sociale context. Wat om ons heen gebeurt, 

is van invloed op ons gedrag. Als je gedrag wil veranderen, is ook het sociale aspect een belangrijk 

aandachtsgebied. Mensen willen de wereld om hen heen graag begrijpen, zodat deze beheersbaar is. 

Daarnaast willen mensen verbondenheid met anderen en hun eigen groep als positief zien.  

Deze coronacrisis plaatst ons voor vele tegenstellingen. De overheidsslogan ‘alleen samen’ vat deze 

tegenstrijdigheid mooi samen. We moeten het samen doen, maar toch alleen. Immers, als we te dicht 

bij elkaar komen, steken we elkaar aan. We moeten nabije contacten met andere mensen zoveel 

mogelijk vermijden, waardoor we ook het gevoel van verbondenheid met elkaar kwijtraken91.  

 

Risico-regelreflex 

Er worden eindeloze discussies gevoerd over de individuele rechten, privacy, mensen zouden niet 

gedwongen kunnen worden bepaalde gedragsregels na te leven. Als dat werkelijk waar zou zijn, zou 

Nederland geen wetten en regels kennen. Nederland wordt echter niet voor niets vaak ‘regeltjesland’ 

genoemd. Met 9.834 regelingen is Nederland een van de koplopers in ‘regeltjesdrift’92. Met de 

zogenaamde ‘risico-regelreflex’ wil de overheid de regeldrift rond het verminderen van risico’s 

beperken. Het doel van de risico-regelreflex, dat specifiek werd opgenomen in het regeerakkoord Rutte 

II, is ‘proportionaliteit’ in maatregelen aan te brengen en daarbij moeten - als de overheid toch besluit 

in te grijpen - baten opwegen tegen kosten.  

In het programma risico-regelreflex is het uitgangspunt dat “de meeste burgers een nuchtere basishouding 

hebben tegenover risico’s, die dus haaks staat op de gebruikelijke toonzetting van het publieke debat. … [A]ls burgers zich 

bewust zijn van een bepaald risico wil dat nog niet zeggen dat ze het niet accepteren of eisen dat de overheid het risico 

vermindert. … Naast de nuchterheid van burgers is ons ook gebleken dat burgers veiligheid niet altijd als belangrijkste factor 

beschouwen, hoewel veel politici, bestuurders en de overheid dat als een een vanzelfsprekend uitgangspunt lijken te hanteren. 

… Burgers hanteren echter een veel rijkere verzameling morele overwegingen bij het beoordelen van risico’s. De frames die 

burgers gebruiken om risico’s te accepteren gaan vaak niet primair over risico’s. Ze stellen niet veiligheid centraal, maar een 

andere waarde, zoals rechtvaardigheid, moed, wederkerigheid, soevereiniteit of vrijheid. Deze frames hebben ook een 

bepaalde samenhang: ze vormen clusters met drie verschillende houdingen in de omgang met risico’s: berekenen, verdelen en 

verzoenen. Sommige van die overwegingen maken het accepteren van risico’s noodzakelijk, wenselijk of zelfs 

aantrekkelijk. Politici en bestuurders kunnen daarop aangrijpen, gesterkt door het feit dat risicoacceptatie een minder 

moeilijke boodschap is dan vaak gedacht wordt.”93 

Volgens het programma ‘risico-regelreflex’ hebben politici bij incidenten vaak onterecht de overtuiging 

dat burgers geen enkel risico meer wensen te tolereren. Burgers zouden veiligheid niet altijd boven 

alles vinden gaan. De overheid zou, volgens het programma, aan moeten sluiten bij de volop aanwezige 

 
91 Social context 
92 Ruim duizend meer wetten en regels dan tien jaar geleden - Nu.nl, 24 januari 2019 
93 Jan van Tol. Omgaan met de risico-regelreflex. P.B. Boorsma, A.E. Ronner (red.), Jaarboek 2013, Nationaal Netwerk Risicomanagement 2014 

 

https://www.nu.nl/politiek/5701679/ruim-duizend-meer-wetten-en-regels-dan-tien-jaar-geleden.html#coral_talk_wrapper
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/publicaties/2014/05/08/omgaan-met-de-risico-regelreflex
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risicoacceptatie bij burgers94. Dit betekent zoveel als: mensen kennen de risico’s, ze accepteren de 

impact en de mogelijke consequenties. Ze zijn simpelweg bereid het risico te nemen.  

Als we kijken naar de toespraak van premier Rutte van 16 maart, waarin de overheidsstrategie van 

gecontroleerde verspreiding (doel) en groepsimmuniteit (gewenst bijeffect) in afwachting van een 

vaccin aan de bevolking werd geïntroduceerd, volgt het kabinet het principe en het gedachtengoed van 

de risico-regelreflex: 

“De realiteit is … dat de komende tijd een groot deel van de Nederlandse bevolking met het virus besmet zal raken. Dat is 

wat de deskundigen ons nu vertellen. En wat zij ons ook zeggen, is dat we in afwachting van een vaccin of medicijn de 

verspreiding van het virus kunnen afremmen en tegelijkertijd gecontroleerd groepsimmuniteit op kunnen bouwen. Wie het 

virus heeft gehad, is daarna meestal immuun. … Hoe groter de groep die immuun is, hoe kleiner de kans voor het virus om over 

te springen op kwetsbare ouderen en mensen met een zwakke gezondheid. Met groepsimmuniteit bouw je als het ware een 

beschermende muur om hen heen. Dat is het principe. Maar we moeten ons wel realiseren dat het maanden of zelfs langer 

kan duren om groepsimmuniteit op te bouwen en in die tijd moeten we mensen die een groter risico lopen zoveel mogelijk 

afschermen.” - TV toespraak Premier Mark Rutte op 16 maart 2020 

De corona-aanpak berust op de risicoacceptatie onder burgers. Overheidsboodschappen over de 

aanpak en strategie zijn daar altijd mee in lijn: vooral ouderen en mensen met onderliggend lijden lopen 

risico op ernstig ziektebeloop. Deze groepen moeten beschermd worden. De ziekenhuiszorg mag niet 

overbelast raken en de samenleving moet zoveel mogelijk onbelemmerd kunnen functioneren. Het 

kabinet laat daarbij de keuze aan de burger, die zelf kan bepalen of hij/zij bepaalde risico’s wil lopen of 

aangaan. Dit zou passen binnen het gedachtegoed van de risico-regelreflex en over zelfredzaamheid, 

waarbij de overheid steeds meer autonomie van burgers over risico’s verwacht en “...(ook) op de eigen 

verantwoordelijkheid van burgers [wijst] tijdens rampen en crises...”95  

Als het einde van de IC-capaciteit in zicht is, volgt een moeilijke inconsistentie in de aanpak. Individuen 

die zich niet kwetsbaar voelen of wel bereid zijn risico’s te nemen en de consequenties daarvan te 

dragen, moeten dan vrijheden inleveren en hun gedrag veranderen om ervoor te zorgen dat ‘kwetsbare 

personen’ geen gebruik hoeven te maken van ziekenhuiszorg. Een omslag in denken van eigen 

verantwoordelijkheid naar verantwoordelijkheid voor een ander.  

Daar wringt ‘m nu net de schoen. Als de overheid stuurt op een kompas van veronderstelde 

risicoacceptatie bij burgers, zal risicovol gedrag daar onvermijdelijk onderdeel van uitmaken en moeilijk 

te keren zijn. In feite werkt het nalatigheid of onachtzaamheid96 in de hand en is dat binnen het beleid 

- zolang de ziekenhuiszorg het aankan - zelfs een gewenst gedragseffect. Risicovol gedrag wordt tot 

op zekere hoogte steeds gedoogd en soms zelfs gestimuleerd: zo wordt van jongeren verwacht dat zij 

risico lopen op besmetting in het klaslokaal (geen vrije keuze vanwege de schoolplicht), van 

werknemers verwacht dat zij zich voegen naar de (on)mogelijkheden die hun werkgever hen biedt om 

zichzelf en anderen te beschermen en van zorgmedewerkers verwacht dat zij zich blootstellen aan 

 
94 Risk retention 
95 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 2015.  
96 Complacence 
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risico op besmetting door hen niet afdoende beschermd te laten werken met potentiële COVID-

patiënten.  

Als de besmettingen oplopen, trekt de overheid laat aan de rem - pas als alle grenswaarden allang 

overschreden zijn - waardoor de samenleving steeds een noodstop moet maken en het individu steeds 

(soms op stel en sprong) van mentaliteit moet veranderen. Een mentaliteit van risicoacceptatie (ik 

riskeer het) moet plotseling veranderen naar risicoreductie (ik verklein het risico, bijvoorbeeld door 

maatregelen beter na te leven) tot risico-mijden97 (ik neem geen enkel risico, bijvoorbeeld door nabij 

sociaal contact te mijden), waarbij een steeds wisselende risicoperceptie98 (welk risico loop ik) 

gehanteerd moet worden. Bovendien moeten mensen zelf invullen welke dringende adviezen ze daarbij 

opvolgen. Het is onze ‘eigen verantwoordelijkheid’. “Als ik zelf bepaal dat ik dat risico wil lopen, dan is 

dat mijn recht.”  

Eigen verantwoordelijkheid 

 

Door steeds te focussen op onze ‘eigen verantwoordelijkheid’, is het beleid sterk op het individu gericht. 

Individueel bepalen we onze risico’s, óf en hoe we andere mensen tegen besmetting willen beschermen 

en denken we vaak dat we zelf kunnen bepalen wat we met onze besmetting doen. Hoe onze eigen 

besmetting een lange keten van verspreiding op gang kan brengen en dat we daarmee de hele 

samenleving kunnen ontregelen, daar zijn weinig burgers zich van bewust. Veel mensen weten niet 

hoe we andere mensen besmetten. Want is anderhalve meter afstand houden wel écht afdoende? Of 

is het overdreven en besmetten we elkaar juist doordat we dezelfde voorwerpen aanraken? In welke 

mate speelt aerogene verspreiding toch een rol? Werken niet-medische mondneusmaskers nu wel of 

niet? In de wetenschap over SARS-CoV-2 zijn nog veel onzekerheden. In Nederland worden die 

onzekerheden waarop niet met voorzorg wordt gereageerd maar waarbij een volledig beroep wordt 

gedaan op de ‘eigen verantwoordelijkheid’ - zoals de noodzaak van quarantaine en isolatie - veel te 

weinig benadrukt. De belangrijkste ingrediënten en voorlichting om besmetting te voorkomen, vallen in 

het Nederlandse coronabeleid bijna volkomen weg. Dit staat haaks op de uitgangspunten van het 

‘Programma Risico’s en Verantwoordelijkheden’ dat aan de basis ligt van het overheidsbeleid, waarbij 

burgers in onderzoek aan hebben gegeven wat zij zelf verstaan onder ‘eigen risico, namelijk: voor de 

burger moeten aard, omvang en risico bekend zijn, het moet door de overheid duidelijk zijn gemaakt 

dat zij zelf de verantwoordelijkheid op zich nemen als ze dit eigen risico aangaan en de risicodragende 

activiteit mag geen nadelen voor anderen veroorzaken99.  

 

Nog even terug naar het individu versus het collectief: Als de ziekenhuiscapaciteit onder druk komt te 

staan, moeten we onze persoonlijke vrijheden opofferen voor het algemeen belang. Dat klinkt 

eenvoudiger dan het is, want je vrijheid opofferen voor een ander - terwijl je denkt zelf geen beroep te 

 
97 Risk avoidance 
98 Risk perception 
99 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 2015 
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hoeven doen op ziekenhuiszorg voor COVID-19, is eigenlijk heel tegennatuurlijk. Dan moet daar iets 

tegenover staan. Dat klinkt ‘egocentrisch’ of ‘individualistisch’, maar het is de realiteit en normaal 

menselijk gedrag100. Ook bij grote rampen kijken we vooral naar onze eigen veiligheid en onze eigen 

behoeften. Denk nog maar eens terug aan hoe problematisch een evacuatie bij overstroming kan zijn. 

En ook van de ebola-epidemie hebben we kunnen leren dat - hoe dodelijk zo’n virus ook is - mensen 

pas stoppen met risico’s nemen als ze daartoe gedwongen worden101 102.  

 

Hoe meer een samenleving ingericht is op de individuele vrijheid, hoe moeilijker de bevolking het zal 

vinden zich ondergeschikt te maken aan het collectief103. Mensen zien hun banden met en 

afhankelijkheden van anderen in de samenleving over het hoofd. Het appèl dat het kabinet op de ‘eigen 

verantwoordelijkheid’ van de burger doet is een appèl aan het individu: hoe wij als persoon risico’s 

inschatten. Een dertiger met 2 kinderen en een partner zonder inkomsten, die zelf ‘weinig 

gezondheidsrisico’ loopt, tot over zijn oren in de schulden zit, bijklust als zwartwerker om de financiële 

zorgen het hoofd te bieden en die inkomsten echt niet kan missen, zal een goede motivatie nodig 

hebben om het eigen belang ondergeschikt te maken aan het algemeen belang. Het belang van het 

gezin is al veel ‘eigen verantwoordelijkheid’. Door een 10-daagse quarantaineperiode, of langer, zal dit 

gezin veel schade oplopen die zich nog lange maanden zal voortslepen. ‘Alleen samen’ is een holle 

frase voor een dergelijk gezin, want enige wederkerigheid van diezelfde maatschappij waar zij zich voor 

moeten opofferen, hoeven zij niet te verwachten104.  

 

Er zijn talloze scenario’s te schetsen van individuen en gezinnen voor wie, soms zelfs vanwege de 

crisis, de dagelijkse problemen meer acuut zijn dan de dreiging van een infectieziekte die henzelf 

waarschijnlijk geen grote gezondheidsschade zal opleveren. We zijn blind voor het dilemma waar zij 

zich voor gesteld zien. Maar het zijn niet alleen de mensen met problemen en acute situaties die onder 

‘eigen verantwoordelijkheid’ iets heel anders verstaan dan een tijdelijke opoffering van de eigen 

vrijheden ten gunste van het algemeen belang. Ouderen of ‘kwetsbare personen’ die al veel problemen 

het hoofd hebben moeten bieden, bijvoorbeeld, en hun leven niet willen ‘pauzeren’. Zij willen zelf 

inschatten of zij het risico lopen op ziekenhuisopname of sterven. Tijdens het boodschappen doen 

komen we deze mensen allemaal weleens tegen. En zoals een 87-jarige man met COPD bij de 

supermarkt zei: “Ik ben al zo oud ...als het mijn tijd is om te gaan, ga ik. Hoeveel tijd heb ik nog? Het is 

mijn risico. Ik hoef niet zo’n mal mondlapje.” Dat het niet alleen om hem gaat, maar dat hij zelf ook 

verspreider kan zijn en andere - zowel oudere als jongere - mensen ernstig ziek kan maken, daar had 

hij “geen seconde bij stilgestaan”.   

 

We moeten een bevolking die we het afgelopen decennium hebben aangepraat dat 'als je in problemen 

denkt, je niet vooruit komt', en waarin je vooral 'voor je eigen succes' moet gaan, dat niet ieder risico 

 
100 Anticipation of reciprocation 
101 Agency 
102 Corona in Nederland: groene grassprietjes of een recipe for disaster? - Ginny Mooy, Joop, 1 april 2020 
103 Altruism related to kin selection 
104 Reciprocity 
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afgedekt kan worden en risico-acceptatie juist gewenst is, nu leren dat hun eigen gedrag consequenties 

heeft voor anderen en dat je een virus niet kunt ‘weg-positief-denken’. En dat geldt niet alleen voor 

burgers. Het afgelopen decennium hebben bestuurders vooral vanuit het gedachtegoed van de risico-

regelreflex en het programma ‘Risico’s en verantwoordelijkheden’ geleerd te kijken naar rampen en 

risico’s, waarbij men ervan uitgaat dat “[b]urgers prima met risico’s [kunnen] leven en ...van de overheid 

slechts een redelijke omgang met risico’s [verwacht] op basis van een degelijke kosten-baten-

afweging”105. In dit gedachtegoed zijn risico’s “het resultaat van bestuurlijke afweging” en is een 

“zakelijke discussie ...ook hier op zijn plaats...waarbij eenieder zich moet realiseren dat risico kans maal 

effect is”106. 

 

Risico is kans maal effect 

 

In het kabinetsbeleid107 wordt op een specifieke manier gekeken naar ‘incidenten’ en de reacties van 

burgers op die incidenten. Uit vier (literatuur)onderzoeken werd de basis neergelegd. Politici en 

beleidsmakers zouden tot dan toe ten onrechte de gedachte hebben gehad dat burgers veiligheid boven 

alles stellen. Zij zouden zich laten leiden door maatschappelijke reacties op risico’s108, die in de meeste 

gevallen gepaard gaan met de roep om maatregelen en intensieve mediabelangstelling tijdens en ná 

incidenten, zonder werkelijk inzicht te hebben in de publieke opinie109. Uit de onderzoeken zou blijken 

dat “de Nederlandse burger meerdere gezichten heeft” en “een realistische kijk op aard en de relatieve 

omvang van risico’s” zou hebben. “[V]rijwel niemand denkt dat risico’s kunnen worden uitgebannen en 

een grote meerderheid van hen heeft een realistische kijk op welke risico’s groot en klein zijn.”110 

 

Risicoacceptatie zou een minder moeilijke boodschap zijn dan vaak gedacht wordt en iets waar politici 

en bestuurders op kunnen aangrijpen, om minder te hoeven of willen regelen rond risico’s of incidenten. 

“Er wordt weer een beroep gedaan op de ‘bestuurder’: ook bij risico’s is er een afweging aan de orde. 

Een afweging die expliciet gemaakt dient te worden en dan ook vaak kan rekenen op begrip.”111 

“Zelfredzame burgers kunnen de ruimte krijgen om over het aangaan van vrijwillige risico’s te besluiten. 

Keuzevrijheid betekent echter ook een bijbehorende eigen verantwoordelijkheid voor de gevolgen van 

die keuze. Een belangrijke rol voor de overheid is het zekerstellen dat mensen werkelijk bewust en 

vrijwillig kiezen, dat wil zeggen dat zij bijvoorbeeld adequaat zijn geïnformeerd.”112 

 

 
105 Krachten rond de risico-regelreflex beschreven en geïllustreerd in 27 voorbeelden. Ira Helsloot, Astrid Scholtens. Crisis Lab. Ministerie van 

Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. ISBN 9789462365568.  
106 Hans Alders in ‘Krachten rond de risico-regelreflex beschreven en geïllustreerd in 27 voorbeelden’. Ira Helsloot, Astrid Scholtens. Crisis Lab. 

Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. ISBN 9789462365568.  
107 In het regeerakkoord Rutte II ‘Bruggen Bouwen’ van 2012 werd ‘het terugdringen van de risico-regelreflex’ expliciet opgenomen. 
108 Hans Alders in ‘Krachten rond de risico-regelreflex beschreven en geïllustreerd in 27 voorbeelden’. Ira Helsloot, Astrid Scholtens. Crisis Lab. 

Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. ISBN 9789462365568.  
109 Bemer et al. 2012; Crisislab 2014a; Crisislab 2014b en SCP 2014.  
110 Ibid.  
111 Hans Alders in ‘Krachten rond de risico-regelreflex beschreven en geïllustreerd in 27 voorbeelden’. Ira Helsloot, Astrid Scholtens. Crisis Lab. 

Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. ISBN 9789462365568.  
112 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 

2015.  
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Naast vrijwillige risico’s zouden burgers in meerderheid ook bereid zijn om onvrijwillige risico’s te 

accepteren. “Niet alleen risico’s als gevolg van een activiteit waar zij zelf voordeel van hebben, maar 

ook onvrijwillige risico’s die een gevolg zijn van een activiteit die het algemeen belang dient, of risico’s 

waarvan ze vinden dat die onvermijdelijk bij het leven horen.” Daarbij zou het in de eerste plaats 

noodzakelijk zijn dat “burgers op een voor hen transparante en herkenbare manier worden 

geïnformeerd over die risico’s.” De ‘realistische burger’ zou meer verwachten dan een “technische 

risicoanalyse die aantoont dat de kans op ongevallen of gevaren zeer klein is” en in plaats daarvan zou 

expliciet besproken moeten worden waarom bepaalde burgers eraan worden blootgesteld, en waarom 

specifiek op die locatie het risico zich voordoet.113 “Opvallend,” noemt hoogleraar bestuurskunde Michel 

van Eeten het dat “de burger geen enkel probleem heeft met relatief grote risico’s ... maar met de 

hakken in het zand gaat als de overheid slechts ‘technocratisch’ naar de omvang van het risico kijkt en 

daarbij morele aspecten achterwege laat.”114  

 

Technische risicoanalyses (hoe groot of klein is het risico) zouden veel minder van belang zijn als 

burgers keuzevrijheid zouden hebben115 er een eerlijke verdeling van lusten en lasten is116 en de 

overheid doet waar het voor staat117.118 Daarnaast zouden rechtvaardigheid, transparantie en 

wederkerigheid een rol spelen: “waarom wordt de één wel blootgesteld aan een risico en de ander niet’, 

‘wie beslist er voor ons’, ‘voor wat hoort wat’ of vrijheid.”119  

 

De Raad voor het Openbaar bestuur (Rob) concludeerde dat de overheid in de positie is “om ruimte te 

geven aan de stem van de redelijkheid” en dat dat “heel goed gecombineerd [kan] worden met empathie 

met getroffenen, zonder dat dit hoeft te leiden tot drastische maatregelen die suggereren dat er nooit 

meer iets mis kan gaan.” Het publiek zou niet zozeer extra maatregelen verwachten  maar wel “een 

gebalanceerde reactie van empathie, gevolgd door ‘rationeel gefundeerde besluiten’.”120De handreiking 

‘Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden’ beschrijft hoe de overheid moet handelen 

als zich een incident voordoet:  

 

“De eerste reactie vanuit bestuurders moet er altijd op gericht zijn om het incident te bestrijden; het ‘blussen van de brand’ en 

het bieden van hulp en ondersteuning aan slachtoffers. Daarna verdient het aanbeveling dat de overheid compassie toont 

en goed ongevalsonderzoek verricht dat niet alleen de oorzaak van het incident naar voren brengt maar het incident ook in het 

perspectief van andere risico’s zet. Na incidenten is proportionaliteit bij het nemen van mogelijke maatregelen van belang, 

waarbij zowel materiële als immateriële kosten en baten een rol spelen. ... Van belang is te beseffen dat burgers als bestuurder 

zelf geen overhaaste maatregelen zouden nemen omdat zij begrijpen dat incidenten onvermijdelijk zijn, en niet perse wijzen 

op systeem-falen.”121 

 

 
113 Ibid. 
114 M. van Eeten in Ministerie van BZK 2012a.  
115 Autonomie 
116 Billijkheid 
117 Rechtvaardigheid 
118 M. van Eeten in Ministerie van BZK 2012a.  
119 Ibid. 
120 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 

2015.  
121 Ibid. 
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Risico is niet alleen kans maal effect: de feitelijke omvang van een risico zou eigenlijk van secundair 

belang zijn voor de manier waarop burgers er tegenaan kijken. “Risico’s die zijn opgelegd en als 

onvrijwillig worden ervaren vinden we doorgaans minder acceptabel dan risico’s die we vrijwillig 

aangaan. ...”122 Factoren die risicoperceptie beïnvloeden: 

 

 

Bron: Kennisdocument Burgerbetrokkenheid bij Veiligheidsbeleid123 

 

Is de omvang van de ramp toch van belang?  

 

In het ‘Programma Risico’s en Verantwoordelijkheden’ wordt de “opvallende” conclusie getrokken dat 

wanneer burgers in de positie van bestuurder worden geplaatst, zij niet zouden investeren in de verdere 

vermindering van kleine risico’s.124 Ook bij onvrijwillige risico’s zouden burgers vinden dat ze “een eigen 

verantwoordelijkheid hebben om zich voor te bereiden, mits zij adequaat zijn voorgelicht” en zouden 

burgers ook vinden dat “de overheid minder hoeft te investeren in preventie van kleine risico’s zolang 

zij maar zorgt voor een goede schadevergoeding (dus zorg achteraf).”125 

 

Samenvattend: Maatregelen moeten proportioneel zijn. De baten mogen - bij nadere beschouwing - 

duidelijk niet opwegen tegen de kosten en de bijwerkingen en mogelijke maatschappelijke bijwerkingen. 

De verhouding tussen materiële en immateriële kosten en baten spelen daarbij een rol. Goed bestuur 

zou ernaar streven dat “die verhouding niet opvallend afwijkt van interventies om andere risico’s te 

 
122 I. Helsoot, M. In ‘t Veld. Kennisdocument Burgerbetrokkenheid bij Veiligheidsbeleid. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 

DGBK/ APS/ Publieke Sector. November 2014 | b-25706.  
123 Ibid. 
124 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 2015 
125 Crisislab 2014a. 
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verminderen, en om de eventuele keuze voor hogere investeringen of strengere regelgeving te 

motiveren.”126 Risicoacceptatie zou aantrekkelijk te maken zijn voor burgers. 

 

Uit onderzoek van Chorus en Mouter (tijdens de eerste coronagolf) naar de opofferingsbereidheid van 

de Nederlandse bevolking om een leven te redden, blijkt dat de gemiddelde Nederlander een maximale 

extra belasting van 0,29 euro per huishouden en per vermeden sterfgeval accepteert (direct of indirect 

door corona): in totaal 2,32 miljoen per vermeden sterfgeval. “Lichamelijk letsel is weer zo’n vijftig 

procent meer van belang dan het vermijden van blijvend psychisch letsel, en dat is weer zo’n twintig 

procent belangrijker dan het vermijden van leerachterstand, wat weer ruim vier keer zo belangrijk wordt 

gevonden als het vermijden van een substantiële inkomensachteruitgang bij huishoudens. …  

[W]anneer het aantal mensen dat blijvend psychisch in de problemen komt door de maatregel lager is 

dan ongeveer vijftien per vermeden sterfgeval, [wordt] de maatregel door de gemiddelde Nederlander 

netto positief gewaardeerd. Is het aantal echter hoger, dan is de netto waardering negatief.”127 

 

Uit onderzoek van de TU Delft naar mogelijke versoepelingen na de intelligente lockdown in mei blijkt 

dat “de gemiddelde Nederlander vindt dat het vermijden van een sterfgeval onder Nederlanders jonger 

dan 70 jaar ongeveer twee keer belangrijker wordt gevonden dan het vermijden van een sterfgeval 

onder Nederlanders ouder dan 70 jaar. Het vermijden van een sterfgeval van een Nederlander boven 

de 70 jaar wordt ongeveer vier keer belangrijker gevonden dan het vermijden van blijvende lichamelijke 

gezondheidsproblemen bij een Nederlander en dat is weer tien keer zo belangrijk als het vermijden van 

langdurig inkomensverlies bij een huishouden (minimaal 3 jaar lang 15% inkomensverlies).” 128 

 

Chorus en Mouter trekken de conclusie dat: ten eerste blijkt dat de gemiddelde Nederlander oog heeft 

voor zowel voor de directe aan de zorg gerelateerde effecten van beleid als voor de indirecte impact 

op mentale gezondheid, economie, onderwijs en de persoonlijke financiële situatie. Hoewel de zorg 

veel gewicht heeft … hanteert men duidelijk een consequentialistisch ethisch perspectief. “Dit 

suggereert dat ook bij beleidsmakers een open blik, waarbij het brede palet aan effecten van beleid 

meegewogen wordt, gewaardeerd zou worden.”129 

 

Uit het onderzoek van de TU Delft blijkt dat er verschil zit tussen Nederlanders met een laag inkomen 

en opleidingsniveau, en Nederlanders met een hoog inkomen en opleidingsniveau:   

“Nederlanders met een hoog opleidingsniveau en een hoog inkomen willen relatief ver gaan met het 

versoepelen van coronamaatregelen, terwijl Nederlanders met een laag opleidingsniveau en een laag 

inkomen juist geneigd zijn om te adviseren om weinig of zelfs helemaal geen coronamaatregelen te 

versoepelen. Dit laatste geldt ook voor mensen die inschatten dat zijzelf (of hun directe omgeving) een 

 
126 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 2015 
127 Chorus, Mouter. Nederlanders maken een brede afweging bij afbouw coronamaatregelen. ESB, 1 mei 2020 
128 Als eenheid uit de intelligente lock-down: Resultaten van een raadpleging onder 30.000 Nederlanders over de versoepeling van coronamaatregelen. 

TU Delft, PWE Versoepeling Coronamaatregelen in Nederland, mei 2020. 
129 Chorus, Mouter. Nederlanders maken een brede afweging bij afbouw coronamaatregelen. ESB, 1 mei 2020 
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hoog risico lopen om ernstig ziek te worden van corona en voor mensen die op dit moment meer werk 

hebben dan voor de coronacrisis.”130 

Gedrag aanpassen om risico’s te beperken, betekent ook een beperking van individuele vrijheden. Niet 

alleen - of niet in hoofdzaak - de vraag ‘wat kost het mij’ staat voor veel mensen centraal, maar eerder 

de vraag: ‘wat levert het mij op?’131  

Nederland zoekt eenheid, leiderschap, rechtvaardigheid en daadkracht 

Tijdens de eerste golf, toen Nederland net in intelligente lockdown was, was het vertrouwen in het 

kabinetsbeleid zeer hoog. Bijna 85% van de bevolking vond dat de corona-aanpak bij premier Rutte in 

juiste handen was. Onduidelijk is, of deze tevredenheid samenhang had met de strategie van ‘maximale 

controle’ en groepsimmuniteit, of juist kwam door daadkrachtig optreden en de vergaande maatregelen. 

Eind augustus, toen de verspreiding weer toenam en het kabinet juist niet wilde ingrijpen, daalde het 

vertrouwen in de aanpak drastisch: bijna de helft vond toen dat het kabinet niet voldoende deed om het 

coronavirus te bestrijden.132 En begin oktober, in de aanloop naar de tweede golf, wilde tweederde van 

de bevolking dat de overheid met een strengere aanpak met betrekking tot de gedragsrichtlijnen zou 

komen.133  

De kritiek op het overheidsbeleid neemt toe: “Het kabinet reageert afwachtend, aarzelend, weifelachtig. 

Lijkt achter de feiten aan te lopen. De maatregelen zijn niet eenduidig en onduidelijk; men heeft liever 

een expliciete plicht, dan een ‘dringend advies’ waar men het zelf maar met elkaar moet uitzoeken.”134  

Uit eerder onderzoek van de TU Delft naar draagvlak voor maatregelen en versoepelingen blijkt dat 

veel Nederlanders het erg belangrijk vinden dat versoepelen van coronamaatregelen leidt tot ‘eenheid’ 

en niet tot ‘verdeeldheid’. “Zij zijn bang dat de saamhorigheid onder Nederlanders die er nu is en het 

draagvlak voor overheidsbeleid rond corona wegvalt wanneer het Kabinet ervoor kiest om beperkingen 

op te heffen voor een specifieke groep Nederlanders (bijv. het Noorden van Nederland, Nederlanders 

die immuun zijn voor COVID-19 of jongeren).”135  

Premier Rutte geeft vaker aan niet over het land te willen regeren als een ‘kleuterleider’. “We zijn 

allemaal volwassen.” De premier heeft veel vertrouwen in de zelfredzaamheid en het 

verantwoordelijkheidsgevoel van burgers, die op hun beurt aangeven die verantwoordelijkheid ook te 

willen dragen, maar niet goed te weten hoe dat moet. Tijdens de coronacrisis wordt duidelijk dat 

Nederlandse burgers leiderschap, eenheid, saamhorigheid en regelgeving zoeken en toch een 

 
130 Als eenheid uit de intelligente lock-down: Resultaten van een raadpleging onder 30.000 Nederlanders over de versoepeling van coronamaatregelen. 

TU Delft, PWE Versoepeling Coronamaatregelen in Nederland, mei 2020. 
131 Zero Sum Thinking 
132 Onvrede over coronabeleid groeit: Nederland ernstig verdeeld - AD, 20 augustus 2020 
133 Steun voor coronamaatregelen gedaald; Nederlanders willen strengere maatregelen, I&O Research, 6 oktober 2020 
134 Steun voor coronamaatregelen gedaald; Nederlanders willen strengere maatregelen, I&O Research, 6 oktober 2020 
135 Als eenheid uit de intelligente lock-down: Resultaten van een raadpleging onder 30.000 Nederlanders over de versoepeling van coronamaatregelen. 

TU Delft, PWE Versoepeling Coronamaatregelen in Nederland, mei 2020. 
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beperking van risico’s136. De hoge mate van risicoacceptatie onder de Nederlandse bevolking waar het 

kabinetsbeleid op is geijkt, blijkt slechts op een kleine minderheid (12%) van toepassing137.  Een sterke, 

empathisch leider versterkt het ‘wij’ gevoel: we moeten het samen doen. Als iedereen ‘corona’ als 

dreiging of gevaar ziet138, zijn we meer geneigd om op onze primaire behoefte aan veiligheid terug te 

vallen en in onze strijd tegen corona een gezamenlijke identiteit te vinden. Want corona is een dreiging 

die iedereen in de samenleving raakt: van jong tot oud, van ‘fysiek kwetsbaar’ tot ‘kerngezond’139.  

De onderzoeken en peilingen laten zien: er is onder burgers weinig risico-acceptatie met betrekking tot 

SARS-CoV-2. Binnen het kader van het wetenschappelijke begrip van risico-acceptatie betekent dit dat 

een meerderheid van de Nederlanders de voordelen van de verspreiding van het virus niet groot 

(genoeg) vindt en daarom niet bereid is het risico te accepteren dat daaraan verbonden is.140 Het 

kabinet evalueert het eigen beleid nauwelijks en signaleert daarom niet dat het ‘onder reageert’ op 

SARS-CoV-2.141  

Samenleving overstijgt individu 

In een collectieve crisis op de eigen verantwoordelijkheid van mensen wijzen en wanneer de cijfers een 

ongunstig beloop hebben dit wijten aan mensen die hun verantwoordelijkheid niet zouden nemen, is 

ronduit gevaarlijk: het speelt bevolkingsgroepen tegen elkaar uit. Gebrek aan leiderschap, duidelijkheid, 

daadkrachtig ingrijpen en gebrek aan perspectief stimuleren een houding van ‘ieder voor zich’. Zolang 

burgers corona niet als reële dreiging voor het eigen bestaan zien, zullen zij risico’s blijven nemen. En 

iedereen schat die risico’s in, in het voordeel van de eigen vrijheden. Er is een sterk gevoel voor eenheid 

en saamhorigheid, maar mensen weten blijkbaar niet goed hoe ze dat in ‘het nieuwe normaal’ moeten 

invullen. Een meerderheid geeft aan zich goed aan de gedragsregels te houden.142 Toch neemt het 

aantal besmettingen nog altijd toe. Blijkbaar weten mensen niet goed hoe ze risico’s moeten beperken, 

zijn ze daar in praktische zin niet toe in staat of zijn ze zich niet (voldoende) bewust van risicovolle 

situaties. Zo is in Nederland weinig aandacht voor verspreiding door presymptomatische personen of 

besmette mensen zonder symptomen, verspreiding via aerosolen, de noodzaak van zelfisolatie en 

accepteren we dat het virus zich onder kinderen en jongeren en hun (nauwe) contacten verspreidt.  

 

Zolang we corona aan elkaar blijven doorgeven, staat de zorg onder druk, bestaat het risico dat de 

economie ‘onderuit gaat’, dat de werkloosheid toeneemt, er meer armoede zal zijn, dat evenementen 

steeds weer moeten worden afgelast, de horecasector kapot gaat en de samenleving er na iedere golf 

anders uit komt te zien. En hoe harder de economie wordt geraakt, hoe groter de kans dat vrijwel 

 
136 Rutte wil niet de baas zijn, in een tijd dat het land juist een baas nodig heeft (opinie) - Diederik Heinink, Business Insider, 14 oktober 2020  
137 Steun voor coronamaatregelen gedaald; Nederlanders willen strengere maatregelen, I&O Research, 6 oktober 2020 
138 Superordinate goal 
139 Collective identity 
140 C. Starr. Social Benefit versus Technological Risk. New Series, Vol. 165, No. 3899 (Sep. 19, 1969), pp. 1232-1238 (7 pages). Published By: 

American Association for the Advancement of Science. 
141 Handreiking Bestuurlijk balanceren met risico’s en verantwoordelijkheden. Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. 21 januari 

2015.  
142 Naleven gedragsregels 7e ronde. Gedragswetenschappelijk onderzoek COVID-19, Gedrags Unit RIVM. 12 november 2020 
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iedereen in de samenleving de impact van de coronacrisis langdurig zal voelen. ‘Long-Covid’ is niet 

slechts een fysieke aandoening die ook de jongere generaties op kunnen lopen. Het raakt ons op de 

lange termijn allemaal. In zowel mentaal als economisch opzicht. Alleen als we samenwerken en onze 

persoonlijke vrijheden tijdelijk opofferen aan het algemeen belang, kunnen we ‘corona’ onder controle 

krijgen143,144. Uit vrijwel alle opiniepeilingen en onderzoeken blijkt dat een meerderheid van de bevolking 

bereid is het individu opzij te zetten om als samenleving te overleven en dit ook wenst. Dit zou daarom 

een moment moeten zijn om de verbinding met elkaar te bekrachtigen en als collectief te overwinnen. 

“Mensen zijn tot veel bereid, als ze maar het gevoel hebben dat het eerlijk gebeurt. … [D]e lusten en 

lasten worden eerlijk en naar draagkracht verdeeld. Geen freeriders, iedereen draagt zijn steentje 

bij.”145  

 

Regels en consequent handhaven 

 

Het kabinet leunt in de corona-aanpak niet alleen volledig op de eigen verantwoordelijkheid van 

burgers, maar legt ons tegelijkertijd ook de bestuurlijke verantwoordelijkheid op de schouders. Als 

corona om zich heen grijpt, dan ligt dat aan ons gedrag en niet aan (bijvoorbeeld) te weinig 

testcapaciteit, slechte organisatie rond het bron- en contactonderzoek, geen stimulans of dwang om 

mensen in (zelf)isolatie of quarantaine te laten gaan. Een gebrek aan motivatie om over lange perioden 

steeds alert te blijven, gedragsadviezen strikt na te leven, urgentie te voelen waar de overheid die 

urgentie niet uitstraalt en lange maanden steeds tegen het eigen belang in te moeten handelen terwijl 

er voor het individu weinig wederkerigheid lijkt te zijn, ligt aan het individu en niet aan een gebrek aan 

communicatie, voorlichting of perspectief. Het kabinet attribueert alles aan individuele keuzes.  

De coronamaatregelen146 zoals de anderhalvemeterafstandsregel en ‘vermijd drukte’ conflicteren met 

wat mensen als ‘normaal gedrag’ (het oude normaal) beschouwen in een bepaalde situatie147. Als 

mensen een overvol terras zien, of grote drukte in een meubelboulevard, ‘wint’ vaak het gedrag dat 

past bij wat men gewend is en wat men anderen ziet doen; mensen voelen minder aandrang zich iets 

aan te trekken van de maatregelen148. Als mensen daarnaast vaak horen dat weinig anderen binnen 

hun groep bepaalde maatregelen naleven, wordt dit gedrag nog hardnekkiger.149 Deze ruimte wordt 

gegeven door de vrijblijvendheid van de regels.150 Mensen worden slechts geadviseerd zich aan de 

maatregelen te houden. Daarnaast wordt niet consequent gehandhaafd op regels die wel dwingend 

zijn. 

“Het belang van consequent handelen in overeenstemming met [de waarden waarachtigheid, rechtvaardigheid en 

redelijkheid] kan niet worden overschat. Mensen hebben zeer gevoelige antennes op dit gebied, en kunnen diep verontwaardigd 

 
143 Cooperation versus competition 
144 Communitas 
145 W. Tiemeijer. Communicatie en draagvlak COVID-19. WRR-bijdrage informeel ambtelijk overleg, Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid, 

19 oktober 2020 
146 Injunctieve normen 
147 Descriptieve normen 
148 Social norms 
149 Self fulfilling prophecy 
150 Gedoogcultuur 
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reageren als deze waarden worden geschonden (met mogelijk afhaken als gevolg). De overheid dient haar woorden en daden 

dus steeds te toetsen aan deze waarden. … Mensen willen en moeten weten waar ze aan toe zijn. Als de regels niet helder 

en eenduidig zijn, of per regio of domein verschillen, raken mensen al snel in de war en gaan zij hun eigen regels maken. … 

Onderdeel van de centrale boodschap is ook een duidelijk perspectief van mogelijke toekomststappen en scenario’s, zodat 

iedereen maximaal kan anticiperen en plannen op wat mogelijk gaat komen. … ”151 - Hoogleraar Will Tiemeijer, 

Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid 

Hoewel een pandemie lastig beheersbaar is, zou een begrijpelijk dashboard met duidelijke 

grenswaarden en daaraan verbonden consequenties zorgen dat burgers het wel begrijpen en inzien 

dat zij zelf, met hun gedrag, ook direct invloed kunnen uitoefenen.  

  

 
151 W. Tiemeijer. Communicatie en draagvlak COVID-19. WRR-bijdrage informeel ambtelijk overleg, Wetenschappelijke Raad voor het Regeringsbeleid, 

19 oktober 2020 
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Infodemie 

 

We worden overspoeld met informatie. Wie goed van alles op de hoogte wil blijven, heeft daar bijna 

een dagtaak aan. Het grote plaatje overzien, is voor mensen met een baan, school, het huishouden, 

sport, ontspanning en de zorg voor anderen welhaast onmogelijk. De meeste mensen kunnen zich 

daarom slechts ontfermen over hun eigen situatie. Zorgen en praktische problemen zijn voor velen 

acuut. We vertalen onze eigen belangen daarom maar moeilijk naar het grotere geheel152.  

 

Groepsimmuniteit 

 

De corona-aanpak van het kabinet zorgt voor veel verwarring. Want is het nu wel of niet de bedoeling 

dat ‘jonge, gezonde mensen’ besmet raken? Hoe bereiken we die groepsimmuniteit als we anderhalve 

meter afstand moeten houden? Waarom kunnen die ‘kwetsbare’ mensen zich maar niet afschermen? 

Moet de jongere bevolking daar echt onder lijden? Het leven zou gewoon door kunnen gaan, (bijna) 

zoals normaal, als die groepen ervoor zorgen dat zij niet besmet raken. Videobellen met opa en oma 

en in de tuin op bezoek en we zijn een eind op weg naar groepsimmuniteit. En ‘kwetsbaren’ moeten 

toch zelf kunnen bepalen of ze het risico op besmetting en ziekte willen aanvaarden? Het beeld dat hier 

wordt geschetst is geen ‘eigenwijze’ misinterpretatie van ‘asociale mensen’, maar de officiële 

Nederlandse strategie. Rutte heeft geen tweede toespraak gehouden, waarin deze strategie herzien 

werd. Bij iedere persconferentie spreken premier Rutte en minister De Jonge nog altijd over ‘maximale 

controle’, beschermen van de kwetsbaren en ‘de zorg niet overbelasten’.  

 

Een beschermend muurtje 

 

Premier Rutte is er duidelijk over: “Een tweestromensamenleving, dat gaan we niet doen.”153 Maar de 

illusie dat een dergelijke manier van samenleven mogelijk zou zijn, wordt met die simpele mededeling 

niet ontkracht. Burgers, sommige politici, wetenschappers en zelfs een aantal hoogleraren begrijpen 

de samenlevingsverbanden in Nederland slecht. De wens om de samenleving te cohorteren naar hoog 

en laag risico, schept verdeeldheid en staat een gezamenlijke inspanning om corona te bestrijden in de 

weg154. Door inzichtelijk te maken hoezeer alle leden van de samenleving met elkaar verbonden zijn en 

onderling afhankelijk van elkaar zijn en duidelijk te maken hoe mensen met elkaar samen kunnen 

werken om het virus te bestrijden of simpelweg buiten de deur te houden155, kan de overheid voor meer 

sociale cohesie en solidariteit zorgen156.  

 

 
152 Short-term self-interest versus longer-term collective interest 
153 Signaal kabinet: sterk èn zwak horen erbij in de coronacrisis - RD, 2 september 2020 
154 Competitive social interdependence (Morton Deutsch theory) 
155 Cooperative social interdependence (Morton Deutsch theory) 
156 Social interdependence (Kurt Lewin theory) 
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Onderlinge verbondenheid 
 
De kapster van 35 jaar bijvoorbeeld behoort niet tot een risicogroep. Ze is moeder van 2 kinderen. De 

oudste zoon gaat naar het voortgezet onderwijs, de dochter gaat naar het primair onderwijs. Ze loopt in 

haar beroep meer risico op besmetting, wat een probleem oplevert omdat ze ook mantelzorger is voor 

haar vader, die onder andere een nieraandoening heeft en daardoor wel ‘kwetsbaar’ is. Haar vader past 

2 middagen per week op de kinderen, die op hun scholen blootstaan aan besmettingsrisico. Vader krijgt 

ook thuiszorg. De thuiszorgmedewerker is nog jong (22) en woont bij haar ouders (46 en 48 jaar) in, 

waar ook haar oma (89) inwoont, waar zij zorg voor draagt. Haar werkgever verbiedt het haar te werken 

met een mondneusmasker. Zij kan haar moeder met diabetes besmetten, haar vader die werkt met 

verstandelijk gehandicapten, haar oma en haar cliënten. En uit deze relaties, vloeien weer vele andere 

relatieketens voort.  

 

Vele gezinnen wonen met meerdere generaties onder 1 dak. Veel twintigers wonen nog bij hun ouders. 

Veel werkenden en ouders zijn mantelzorger voor hun eigen ouders. Deze mantelzorg kan niet zomaar 

overgenomen worden door formele zorg. Veel ouderen worden ingezet bij de kinderopvang. Veel 

mensen in risicogroepen zijn werkend en kunnen niet zomaar vervangen worden. In een samenleving 

zijn alle leden onderling met elkaar verbonden en wederzijds van elkaar afhankelijk. 

  
 

  



 

OPNIEUW BRUGGEN BOUWEN 53 

 

We begrijpen ‘corona’ helemaal niet 

 

Wat wij in Nederland ‘corona’ noemen, is een nieuw virus welke een nieuwe ziekte veroorzaakt. Maar 

hoezo is ‘corona’ nieuw? Want coronavirussen bestaan al heel lang. Voor veel mensen is ‘corona’ 

gewoon een variant op de ons bekende coronavirussen (een zware verkoudheid) of een nieuw soort 

‘griep’, voornamelijk gevaarlijk voor oudere mensen en mensen met een ‘zwakke gezondheid’.   

 

‘Corona’ beheerst ons hele leven en toch begrijpen we er maar weinig van. Ergens logisch, want ook 

de wetenschap ‘weet’ nog niet veel van dit nieuwe virus. Maar de hele simpele basis zou toch eenvoudig 

te communiceren moeten zijn. Dit virus is inderdaad een coronavirus, maar een nieuwe variant. Deze 

nieuwe variant (SARS-CoV-2) veroorzaakt een nieuwe ziekte (COVID-19). Het ziektebeeld lijkt 

inderdaad op dat van een verkoudheid, maar dat wij het verschil tussen een ‘gewone’ verkoudheid en 

corona niet kunnen aanvoelen, begrijpen veel mensen niet, of willen dat niet begrijpen, wat ruimte biedt 

om de risicomarge wat ruimer te maken. ‘Het zal wel een verkoudheid zijn.’ Sommige mensen blijven 

thuis en laten zich testen, de meeste mensen echter niet.  

 

 

Bron: RIVM  

 

Mensen maken een verkeerde inschatting van hun klachten, nemen hun klachten niet serieus genoeg 

om drukte te mijden of afstand te houden van anderen en schatten daarmee hun eigen aandeel in de 

verspreiding van het virus verkeerd in157. Terwijl zij er vanuit gaan dat anderen niet bij hen op bezoek 

zouden komen als ze klachten hebben doen velen dat zelf wel158.  

 

Als mensen die met besmette personen in aanraking zijn geweest niet in quarantaine gaan en COVID-

19-patiënten niet in isolatie, brengt een investering in testen en bron- en contactonderzoek niet genoeg 

op. Bijna 18 procent van de mensen die een positieve testuitslag hebben gekregen, gaan nog naar 

buiten159, bijvoorbeeld naar hun werk of naar de huisarts zonder te melden dat zij positief getest zijn, 

 
157 Risk Perception 
158 Bron: RIVM Gedragsonderzoek ’1,5 Meter afstand houden en drukte vermijden’ 
159 Bron: RIVM Gedragsonderzoek ‘Naleven gedragsregels’  
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waar zij weer een nieuwe keten van besmettingen veroorzaken. Veel mensen doen dit omdat ze niet 

anders kunnen, of omdat ze echt de consequenties van hun handelen niet overzien.  

 

Daarnaast is er een groep mensen die ‘niet meer mee wil doen’ en doelbewust met COVID-achtige 

klachten onder de mensen gaan. Sommigen van hen geloven niet in het bestaan van deze nieuwe 

ziekte en sommigen geloven niet dat ze daadwerkelijk een ander persoon zullen besmetten. ‘Het 

beschermende muurtje’ betekent voor hen dat ‘kwetsbare’ mensen zichzelf tegen besmetting moeten 

beschermen, als ze dat willen. Na negen maanden coronacrisis steekt in de Nederlandse media nog 

bijna wekelijks de kop op dat een tweestromensamenleving mogelijk en wenselijk zou zijn: kwetsbaren 

krijgen een veilige, covidvrije zone en de jongere, niet ‘kwetsbare’ burgers kunnen zich dan weer vrij in 

de samenleving bewegen.  

 

Het reproductiegetal R 

 

Cijfers ontmenselijken en helaas staat in de overheidscommunicatie en voorlichting juist een focus op 

cijfers en data centraal. Zo stuurt de overheid bijvoorbeeld op het reproductiegetal R, een volkomen 

abstract concept voor de meeste mensen. Wat zegt die R ons nou eigenlijk? In de praktijk is een veel 

gehoorde interpretatie (ten onrechte): Als de R(t) op 0,9 is, besmet 1 persoon gemiddeld minder dan 1 

ander persoon. Dus: de kans is nu heel klein geworden dat we iemand anders besmetten. Daarbij zien 

we het ingewikkelde verspreidingspatroon van SARS-CoV-2 over het hoofd: dat de kans inderdaad 

bestaat dat je niemand besmet, maar dat er aan de andere kant ook het risico bestaat dat je in een 

groep van 5 personen toch nog 4 andere mensen kunt besmetten, of in het geval van een 

‘superspreading event’ zelfs tientallen personen tegelijkertijd. Ook overzien we niet met hoeveel 

personen de door ons aangestoken personen in verbinding staan en welke consequenties dat heeft 

voor hun levens en de samenleving als geheel160.  

 

Of en hoeveel mensen we besmetten is onderhevig aan toeval, of pech. We kunnen dat zelf van tevoren 

niet inschatten of aanvoelen. Onze eigen besmetting eindigt in het gunstigste geval ‘per toeval’ bij 

onszelf en in het minst gunstige geval bij een persoon (of meerdere personen) wiens lichaam de ziekte 

niet aankan en eraan sterft. We kunnen het virus doorgeven al voordat we zelf symptomen ontwikkelen, 

of zonder dat we weten dat we besmet zijn geraakt. Dat gegeven zit bij vrijwel niemand tussen de oren.  

 
160 Effectivity response 
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Bron: Marjon Klomps op Facebook 

 

‘Complotwappies’ 

 

In de overheidscommunicatie lijkt er amper aandacht voor de rol van digitale communicatie in de 

verspreiding van foutieve informatie (de zogeheten ‘infodemic risk’161) in tijden van grote onzekerheid 

en zorgen. Sterker nog, de overheid schiet zelf tekort op een aantal kernregels van risicocommunicatie: 

bijvoorbeeld erkennen wanneer je iets nog niet goed weet, duidelijk toegeven als je vergissingen hebt 

gemaakt, en het bieden van enig perspectief.162 Daarnaast blijken de overheid en overheidsinstituten 

tijdens de epidemie in Nederland de grootste verspreiders van misinformatie te zijn. Op het gebied van 

mondneusmaskers voor het publiek bijvoorbeeld, in richtlijnen voor zorgmedewerkers en met 

betrekking tot de bevattelijkheid en besmettelijkheid van kinderen. De symptomenlijst op de website 

van het RIVM wijkt af van internationale lijsten. Datzelfde geldt voor de identificatie van risicogroepen. 

 
161 Galotti, Valle et al. (2020) Assessing the risks of ‘infodemics’ in response to COVID-19 epidemics. Nature, Human Behaviour, 29 oktober 2020  
162 Kernregels, Infodemie- en risicocommunicatie expert Tara Kirk Sell  

https://www.facebook.com/marjon.klomps/posts/4723710551033077
https://www.nature.com/articles/s41562-020-00994-6
https://80000hours.org/podcast/episodes/tara-kirk-sell-covid-19-misinformation-performance-reopen/
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Zonder een onuitputtelijke opsomming te willen geven: het valt veel burgers op dat de 

(wetenschappelijke) informatie in Nederland vaak afwijkt van kennis die in andere landen wordt 

opgedaan. Soms wordt informatie gaandeweg stilletjes aangepast op websites van de rijksoverheid, 

het RIVM en de LCI. Dit wekt de indruk dat dingen verborgen worden gehouden. Dit leidt bij veel burgers 

tot een drang naar het zoeken van ‘kloppende informatie’, waarbij informatie vaak als ‘kloppend’ wordt 

beschouwd als het de eigen vermoedens of inzichten bevestigt.  

 

Daarnaast is het vergaren van online informatie zeker niet zonder risico’s: binnen echokamers en filter 

bubbels horen we steeds dezelfde perspectieven op de zaak, waarbij geruchten en ander 

onbetrouwbaar nieuws zich snel verspreiden163. Vooral in deze tijden van stress en gevoelde schaarste 

zijn we minder in staat om informatie te beoordelen op hun betrouwbaarheid. We worden makkelijker 

beïnvloedbaar door desinformatie164. Uit onderzoeken blijkt dat een meerderheid van de mensen vaak 

(online) wordt blootgesteld aan bekende geruchten over COVID-19165. We worden geacht kaf van koren 

te kunnen onderscheiden en informatie goed in te kunnen schatten, zonder daarvoor hulpmiddelen te 

krijgen of met gedragswetenschappelijk ingericht communicatiebeleid.  

 

In een samenleving die zo sterk streeft naar duidelijkheid, geven informatiegaten hoge ‘infodemic risks’. 

Informatiegaten (of ‘data voids’) zijn plekken waar in snel tempo veel zorgen ontstaan, terwijl er nog 

weinig feiten online staan. Hier spreiden geruchten zich snel, of erger: bewuste desinformatie-

verspreiders springen in die gaten. Er wordt momenteel gebouwd aan dashboards die snel dit soort 

plekken op het internet lokaliseren, zodat tijdig kan worden ingegrepen.166 

 

In Nederland is de naar informatie zoekende burger grofweg in drie categorieën onder te verdelen: 

1. Mensen die voornamelijk kabinetsbeleid ondersteunende informatie lezen en delen. 

2. Mensen die voornamelijk informatie delen en lezen waaruit blijkt dat overheidsbeleid te laks is 

en de ernst van de situatie wordt onderschat. 

3. Mensen die voornamelijk informatie delen en lezen waaruit blijkt dat overheidsbeleid te streng 

is en de ernst van de situatie wordt overschat. 

 

Met name de laatste categorie heeft een onevenredig groot aandeel in de verspreiding van 

desinformatie en wordt dit door hen tevens ingezet als propagandamiddel om zich te verzetten tegen 

coronabeleid van het kabinet. In de volksmond wordt aan deze groep gerefereerd onder de term 

‘complotwappies’ of ‘covidioten’. Dit zijn paraplutermen voor zowel ontkenners van het virus (corona is 

een hoax) als voorstanders van ‘uit laten razen’ (‘corona is geen killervirus’).  

 

De ‘complotwappies’, complotdenkers of ‘kritische denkers’ vallen uiteen in een aantal groepen: 

 
163 Choi, D., Chun, H., Han, J. & Kwon, T. T. (2020). Rumor propagation is amplified by echo chambers in social media. Nature, 10, 310-320. 
164 Georgiou, N., Delfabbro, P. Balzan, R. (2020). COVID-19-related conspiracy beliefs and their relationship with perceived stress and pre-existing 

conspiracy beliefs. Pers. Individ. Dif., 166, 110201. 
165 Roozenbeek, J. et al. (2020). Susceptibility to misinformation about COVID-19 around the world. Royal Society Open Science, 7, 201199. 
166 Shane, Noel. Data deficits: why we need to monitor the demand and supply of information in real time. First Draft News, 28 september 2020 

 

https://firstdraftnews.org/long-form-article/data-deficits/


 

OPNIEUW BRUGGEN BOUWEN 57 

 

1. Mensen die overheidsinformatie wantrouwen en zelf naar alternatieve informatie zoeken. 

2. Mensen die via social media actief campagne voeren tegen de coronamaatregelen. Deze groep 

vindt vooral aansluiting bij de burger/expertgroep RedTeam, de actiegroep Containtment.nu 

(actiegroep voor een indambeleid) of bij coronabetrokkenen met een ‘alternatieve visie’ als 

Maurice de Hond, Ira Helsloot, Robin Fransman, Wouter Keller, Hans Koppies, Robert Jensen, 

Lange Frans en Wybren van Haga, die een alternatieve visie bieden op de gangbare 

wetenschappelijke visies op SARS-CoV-2. 

3. Mensen die sympathiseren met of lid zijn van de actiegroep Viruswaarheid167 - onder leiding 

van Willem Engel. Deze groep ontstond uit corona-sceptici, die onder de slogan ‘liefde en 

geduld’ bezwaar aantekende tegen de in hun ogen vergaande maatregelen 

coronamaatregelen, zich wilde verzetten tegen ‘het nieuwe normaal’ en de macht van de ‘Big 

Pharma’. De groep organiseerde demonstraties en protesten die in de loop der tijd meer gingen 

lijken op door de overheid verboden evenementen uit de party scene, dan een ideologische 

missie. De actiegroep won met name in de zomermaanden veel sympathisanten, maar moest 

daarna aan invloed en bereik inleveren omdat de groep duidelijker de overtuiging naar buiten 

bracht dat corona een overheidscomplot zou zijn en in verband werd gebracht met hooligans 

en radicaal rechtse organisaties. De groep kwam in opspraak door radicale acties zoals 

telefonische doodsbedreigingen en scheldpartijen aan een woonzorgcentrum, het fotograferen 

en lastigvallen van mensen in GGD teststraten en het fysiek en telefonisch lastigvallen van 

schoolbestuurders vanwege de mondkapjesplicht in sommige middelbare scholen. 

 

   

Flyers Bezorgde Burgers Gezond Verstand 

De Andere Krant 

De Andere Krant 

 

Hoewel de schijnwerper sterk gericht staat op alle excessen, is het wantrouwen in overheidsinformatie 

over corona groter en verspreid over een veel meer diverse groep Nederlanders: een op de tien 

 
167 Voorheen ‘Viruswaarzin’ 

https://www.facebook.com/106118701122871/posts/dansen-op-dj-jean-en-ageren-tegen-vaccin-en-big-pharmacorona-demonstratie-in-den/168248818243192/
https://www.facebook.com/106118701122871/posts/dansen-op-dj-jean-en-ageren-tegen-vaccin-en-big-pharmacorona-demonstratie-in-den/168248818243192/
https://www.facebook.com/106118701122871/posts/dansen-op-dj-jean-en-ageren-tegen-vaccin-en-big-pharmacorona-demonstratie-in-den/168248818243192/
https://www.facebook.com/106118701122871/posts/dansen-op-dj-jean-en-ageren-tegen-vaccin-en-big-pharmacorona-demonstratie-in-den/168248818243192/
https://www.oneworld.nl/lezen/politiek/wat-zoeken-extreemrechts-en-viruswaarheid-bij-elkaar/
https://www.destentor.nl/algemeen/doodsbedreigingen-en-scheldpartijen-tegen-zorgcentrum-na-oproep-voorman-viruswaarheid~a0d75be6/?referrer=https%3A%2F%2Fwww.google.com%2F
https://beveiligingnieuws.nl/nieuws/toenemende-dreiging-van-tegenstanders-coronamaatregelen
https://www.destentor.nl/binnenland/zoon-neemt-afstand-van-vader-die-tegen-mondkapjes-strijdt-op-friese-school~aa54e57a/
https://www.destentor.nl/binnenland/zoon-neemt-afstand-van-vader-die-tegen-mondkapjes-strijdt-op-friese-school~aa54e57a/
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Nederlanders gelooft dat er vieze spelletjes gespeeld worden, 7% gelooft dat grote bedrijven binnen de 

farmaceutische industrie opzettelijk ziektes verspreiden om medicijnen te kunnen verkopen, nog eens 

7% gelooft dat het coronavirus is ontwikkeld door de Chinese overheid. Ruim 4% gelooft dat samen 

met het toekomstige vaccin een chip zal worden geïnjecteerd om mensen permanent te blijven volgen 

en 2% gelooft dat het virus een manier is om de effecten van 5G-torens te verdoezelen168.  

 

Een kleine groep verzet zich actief tegen het coronabeleid en probeert dit met kleine en grote acties te 

ondermijnen. Veruit de meeste sceptici echter houden zich de maatregelen, of hebben er respect voor 

als anderen zich er wel aan willen houden. Bij hen komt de argwaan vooral voort uit het gevoel dat er 

iets niet klopt, of doordat zij een grote discrepantie zien tussen de Nederlandse informatie over SARS-

CoV-2 en informatie uit andere landen, of er een leefstijl op nahoudt waar risico-acceptatie een 

belangrijk onderdeel van uitmaakt.  

 

Onderzoek tijdens de ebola epidemie in Sierra Leone leerde dat complotdenken vaak samengaat met 

een zwak vertrouwen in de overheid/overheidsinstanties, deviantie, angst voor inkomstenverlies en 

angst voor ontwrichting, vaak in combinatie met risico-acceptatie (‘ik accepteer het risico’ want ‘alles 

moet bij het oude blijven’ dus verwacht ik dat ‘iedereen het risico moet accepteren’). De situatie in 

Nederland toont grotendeels dezelfde motivaties, terwijl in Nederland ook de onderschattende rol en 

boodschappen van de overheid een belangrijke rol lijken te spelen. “Het is maar griep.” “Griep is net zo 

dodelijk.” De boodschappen van het allereerste uur, die met zoveel stelligheid werden gebracht169, 

worden nu tegen de beleidsmakers gebruikt. De ernst  van de situatie is niet meer over te brengen.    

 

Goede informatievoorziening, zeker vanuit de overheid, is zeer belangrijk om de infodemie tegen te 

gaan. Maar ook wanneer de informatie gemakkelijk beschikbaar en beter te begrijpen zou zijn voor 

iedereen, zouden er complottheorieën ontstaan. Conspiracies over vaccins bijvoorbeeld, ontstaan 

meestal niet door een gebrek aan informatie. Vaak gaan ze niet over de immunologische feiten achter 

vaccins, maar over macht, identiteit, natuur en geschiedenis.170 Besteed aandacht aan die diepere 

existentiële thema’s, in plaats van mensen met een betweterige toon te onderwijzen - wat vooral verzet 

oproept. Transparantie en uitleg over het beleid is daarom ook van wezenlijk belang. Een relatief kleine 

investering, die veel verschil maakt. Mensen die begrijpen waarom bepaalde regels gelden, kunnen 

ook anderen erop wijzen en zo kan er een gedeelde gedragsnorm ontstaan ten gunste van de 

bestrijding van het virus. Neem de zorgen van mensen serieus en ga erover in gesprek.  

 

Transparantie en uitleg 

Uitleg en informatie kunnen gedragsverandering in werking zetten. Opvattingen veranderen echter 

traag. Makkelijk begrijpbare informatie heeft over het algemeen de meeste invloed op gedachten, 

 
168 Kieskompas: zin en onzin over het coronavirus (onderzoek van eind april tot begin mei 2020). 15 augustus 2020 
169 Expert overconfidence 
170 Eula Biss (2014). On Immunity. Graywolf Press. 

https://www.kieskompas.nl/nl/opinie-onderzoek/resultaten-opinie-onderzoek-kieskompas/


 

OPNIEUW BRUGGEN BOUWEN 59 

 

gevoelens en gedrag. Om zo snel mogelijk zo veel mogelijk impact te bereiken, moet informatie 

toegankelijk en makkelijk beschikbaar zijn. Mensen doen normaal gesproken weinig moeite om dieper 

in te gaan op informatie. Tijdens deze pandemie zien we wereldwijd echter een grote drang naar het 

vergaren van zoveel mogelijk informatie. Zeker als burgers een hoge mate van onzekerheid ervaren en 

niet makkelijk toegang hebben tot betrouwbare informatie, is de zucht naar het zoeken naar informatie 

groot. Veel mensen zijn actiever op de sociale media, lezen wetenschappelijke informatie buiten hun 

eigen vakgebied of begripsniveau en zoeken naar gelijkgestemden om ideeën en visies mee uit te 

wisselen. Het leidt tot meningsverschillen, ruzies171, maar ook tot verbroedering en het vormen van 

complot- en actiegroepen. In landen waar overheden zelf belangrijke verspreiders van misinformatie 

zijn (zoals Nederland) is er meer impuls tot dergelijke bewegingen.  

De Nederlandse overheid heeft beperkt grip op de gedragsverandering: deze wordt individueel of per 

groep beïnvloed door de informatie die door hen als aannemelijk of passend bij het eigen 

gedachtengoed wordt beschouwd. Naast onzekerheid en ongewenste gedragsbeïnvloeding heeft hoge 

mediaconsumptie gerelateerd aan COVID-19 nog een andere desastreus bij-effect: veel mensen 

ervaren meer ongerustheid, angst, stress en zelfs gevoelens van depressie door overconsumptie van 

media informatie172. Om gevoelens van onrust en ongewenste gedragsverandering te beperken, moet 

de overheid meer de regie nemen en ervoor zorgdragen dat burgers altijd in begrijpelijke taal 

beschikking hebben over de nieuwste informatie; informatie die niet onverklaarbaar afwijkt van de dan 

geldende gangbare internationale denkwijzen en waarbij steeds duidelijk wordt uitgelegd waar nog 

onzekerheid over is en waarom dat zo is.  

Polarisatie en verbinding 

Wanneer gelijkgestemden onderwerpen met elkaar bespreken, hebben ze de neiging extremer te 

worden in hun overtuigingen, in plaats van gematigder173. In Nederland zien we deze ontwikkeling met 

de golfbewegingen van de pandemie meebewegen. De aantallen mensen met een uitgesproken 

standpunt vóór of tegen maatregelen neemt toe. De samenleving polariseert: de ‘kwetsbaren’ die zich 

afschermen en de ‘niet kwetsbaren’ die doen of er niks aan de hand is. Je bent voor óf tegen 

mondkapjes. Voor óf tegen Rutte. Om de samenleving bijeen te houden, is het belangrijk deze 

polarisatie - net als het virus zelf - direct, snel en efficiënt te bestrijden. Preventie is de beste methode. 

Tussen twee uitersten zit de verbinding. We moeten het samen doen. Iedereen zit in hetzelfde schuitje. 

Voor een nog altijd onbekend virus, lopen we eigenlijk allemaal risico.   

 
171 Ruzie in de familie door coronadenkbeelden, hoe ga je daarmee om? 
172 Bendau, A., Petzold, M.B., Pyrkosch, L. et al. Associations between COVID-19 related media consumption and symptoms of anxiety, depression 

and COVID-19 related fear in the general population in Germany. Eur Arch Psychiatry Clin Neurosci (2020). 
173 Group polarization 

https://nos.nl/nieuwsuur/artikel/2346866-ruzie-in-de-familie-door-coronadenkbeelden-hoe-ga-je-daarmee-om.html
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01171-6
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01171-6
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01171-6
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01171-6
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01171-6
https://doi.org/10.1007/s00406-020-01171-6


   
 

   

 

 

 

 

Naar nul corona 
Een nieuwe koers 

Hoe het kabinet van koers kan veranderen. En waarom dat moet. 
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Groepsimmuniteit, of groepsverband? 

Het kabinet heeft zich in beleidsbeslissingen sinds het begin van de coronacrisis steeds laten leiden 

door wetenschappelijke inzichten van het RIVM en het OMT. De beslissing om het virus niet te 

bestrijden maar rond te laten gaan onder het ‘niet kwetsbare’ deel van de bevolking, werd door politici 

in samenspraak met Jaap van Dissel in het Catshuis genomen174. Van Dissel, internist van specialisme, 

leverde hier blijkbaar de benodigde wetenschappelijke inzichten voor.  

Op aanbeveling van Van Dissel kiest het kabinet ervoor het virus rond te laten gaan onder “mensen die 

daar eigenlijk weinig last van hebben” en waar men ook van “verwacht dat er weinig 

ziekenhuisopnames en zeker weinig problemen zijn”. Tegelijkertijd wil het kabinet de kwetsbare groep 

(waar ook de grootste risico’s zouden liggen) zo goed mogelijk “afschermen, totdat de groep die het 

virus gehad heeft groot genoeg is, zodat die groep de ‘kwetsbare’ personen beschermt tegen het 

virus”.175 Het zou de enige mogelijke tactiek zijn, omdat het virus niet helemaal buiten de deur gehouden 

kan worden.176  

Toen Nederland deze tactiek in maart koos, waarschuwden vele wetenschappers, wereldwijd, voor de 

risico’s. Groot Brittanië die dezelfde strategie wilde volgen, zag daar op het laatste moment vanaf 

vanwege kritiek uit de eigen samenleving, maar ook vanwege die risico’s. Nederland is momenteel het 

enige land ter wereld waar nog steeds zowel ongecontroleerde viruscirculatie op hoog niveau, als 

ongecontroleerde verspreiding op scholen als acceptabel beschouwd wordt. Zonder dat daar 

wetenschappelijke onderbouwing voor is gegeven of daar (internationaal) voor kan worden gevonden. 

De inmiddels beroemde uitspraak “met 50% van de kennis, 100% van de beslissingen nemen” legt 

meer bloot dan een overheid die tegen een achtergrond van grote onzekerheid een crisis moet 

bestrijden. Het impliceert dat de overheid zich bewust is dat wetenschappelijke inzichten onder 

wetenschappers nog sterk verschillen en snel kunnen veranderen en beslissingen die leunen op een 

specifiek wetenschappelijk inzicht daarom meer politiek georiënteerd zijn, dan evidence based.  

Er is nog geen echte wetenschappelijke consensus over corona, op geen enkel gebied. Niet over de 

eigenschappen van het virus, niet over de opsporingsmethoden, niet over de behandelmethoden, niet 

over de bevattelijkheid en niet over de verschillende manieren van transmissie. Wereldwijd worden vele 

inzichten gepubliceerd die vaak, nog altijd, haaks op elkaar staan. Wat voorlopig als wetenschappelijk 

inzicht wordt beschouwd, is afhankelijk van de inschatting van de wetenschapper. Het OMT en RIVM 

maken daar afwegingen in. En die afwegingen, wijken regelmatig af van die van wetenschappers in de 

landen om ons heen. Zo is het Nederlandse RIVM ervan overtuigd dat transmissie in scholen nauwelijks 

 
174 Hoe Nederland de Controle Verloor - NRC, 19 juni 2020 
175 Jaap van Dissel Nieuwsuur 16 maart 2020 
176 Patricia Bruijning in EenVandaag 17 maart 2020 

 

https://www.nrc.nl/nieuws/2020/06/19/hoe-nederland-reageerde-op-het-nieuwe-virus-uit-china-van-niks-aan-de-hand-tot-blinde-paniek-a4003075
https://nos.nl/nieuwsuur/artikel/2327253-de-uitzending-van-16-maart-rutte-spreekt-volk-toe-rivm-over-groepsimmuniteit-huisartsen-slaan-alarm.html
https://eenvandaag.avrotros.nl/item/eenvandaag-17-03-2020/
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voorkomt177, terwijl het Duitse Robert Koch Institut de scholen als een ideale setting voor transmissie 

aanmerkt178.  

In het John Snow Memorandum werd door vooraanstaande, internationale wetenschappers uit de 

relevante wetenschappelijke disciplines tot overeenstemming gekomen waar tot nu toe nog wel en nog 

geen consensus over is. Men kwam overeen dat de stand van de wetenschap momenteel aanmerkt 

dat179:  

1. Infectie ook bij jonge mensen kan leiden tot langdurige gezondheidsproblemen.  

2. Het onduidelijk is hoe lang beschermende immuniteit na infectie aanhoudt en dat net als bij 

andere seizoensgebonden coronavirussen blijkt dat SARS-CoV-2 in staat is om mensen die de 

ziekte eerder hebben gehad opnieuw te besmetten en dat er geen bewijs is voor een blijvende 

beschermende immuniteit tegen SARS-CoV-2 na natuurlijke infectie. 

3. Iedere strategie die er op is gebaseerd om immuniteit tegen COVID-19 op natuurlijk verworven 

wijze te verkrijgen, ondeugdelijk is en dat ongecontroleerde overdracht onder jongere mensen 

aanzienlijke morbiditeit en mortaliteit riskeert binnen de gehele bevolking. 

4. Empirisch bewijs uit vele landen aantoont dat het niet haalbaar is om ongecontroleerde 

uitbraken te beperken tot bepaalde delen van de samenleving. 

Van risicoacceptatie naar risicoperceptie 

Waar onvoldoende wetenschappelijk bewijs is, zou het kabinet het voorzorgsprincipe moeten hanteren. 

Immers, de overgrote meerderheid van de Nederlandse bevolking heeft nu meermaals, in verschillende 

peilingen en onderzoeken, aangegeven te willen dat de overheid sneller en strenger ingrijpt. De 

overheid moet de zorgen en wensen van de bevolking serieuzer nemen en zich realiseren dat de burger 

zich daarmee heeft uitgesproken tégen risicoacceptatie en vóór risicoreductie en dat de notie dat 

Nederlanders nuchter reageren en verwachten dat de overheid handelt op basis van een kosten-baten-

perspectief, tijdens deze pandemie niet opgaat.  

 
177 Kinderen, school en COVID-19 - RIVM 
178 Why schools probably aren’t COVID hotspots - Nature News, 29 oktober 2020  
179 John Snow Memorandum 

 

https://www.rivm.nl/coronavirus-covid-19/kinderen
https://www.nature.com/articles/d41586-020-02973-3
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De typen van maatschappelijke reacties volgens het Kennisdocument Ongerust over Onrust180 

Het door de overheid gekozen handelingsperspectief van ‘afzijdigheid en neutraliteit’181 is niet passend 

bij de crisis die mensen wereldwijd - zo ook in Nederland - doormaken en ervaren. Voor de overgrote 

meerderheid van de samenleving zijn de risico’s voor het oplopen van de ziekte COVID-19 en de 

verspreiding van het virus SARS-CoV-2 niet ‘aantrekkelijk’ te maken182 gebleken. De maatschappelijke 

reactie in de media is niet ‘overdreven’ maar ditmaal zeker wel een roep om maatregelen en 

overheidsingrijpen. Er is maatschappelijke commotie, maatschappelijke onrust èn maatschappelijke 

agressie waar te nemen binnen de samenleving, waardoor een andere aanpak nodig is dan tot nu toe 

is gehanteerd. Door een van de landen om ons heen afwijkende aanpak te hanteren, creëert de 

overheid een crisis binnen een crisis. Burgers kunnen zichzelf niet goed binnen een bepaald perspectief 

plaatsen, ze zijn niet in staat een goede risicoafweging te maken, en wat tot meer ontwrichting en 

onzekerheid leidt: er is geen aandacht voor de gevoelens van onrust, stress en rouw, die burgers wel 

collectief voelen, maar niet collectief kunnen delen en verwerken. 

Steeds vaker worden mensen voor een tweede keer binnen korte tijd ziek en soms de tweede keer 

zelfs heviger, dan de eerste keer183. De gedachte achter het Nederlandse beleid om het virus rond te 

laten gaan onder mensen die daar eigenlijk weinig last van hebben, zodat die groep ‘kwetsbare’ 

personen beschermt tegen het virus en groepsimmuniteit door middel van natuurlijke infecties wordt 

bereikt, is onmogelijk gebleken.”184 Wellicht biedt een vaccin in 2021 dat perspectief, maar dat is nu 

nog volstrekt onduidelijk. 

De andere gedachte achter het Nederlandse beleid, dat een scenario waarbij het virus hard onderdrukt 

wordt leidt tot onmiddellijke heroplaaiing zodra maatregelen worden losgelaten, is alleen bewaarheid 

gebleken in landen waar men te ongeduldig was om de samenleving te heropenen en niet alle 

preventieve instrumenten paraat had om het virus agressief op te sporen en te isoleren. Andere landen 

 
180 I. Helsloot, M. In ‘t Veld - Kennisdocument Ongerust over onrust - Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties, November 2014 | b-

25706. 
181 Ibid. 
182 Hans Alders in ‘Krachten rond de risico-regelreflex beschreven en geïllustreerd in 27 voorbeelden’. Ira Helsloot, Astrid Scholtens. Crisis Lab. 

Ministerie van Binnenlandse Zaken en Koninkrijksrelaties. ISBN 9789462365568.  
183 J. de Vrieze. More people are getting COVID-19 twice, suggesting immunity wanes quickly in some. Science, 18 november 2020. 
184 Jaap van Dissel Nieuwsuur 16 maart 2020 

 

https://kennisopenbaarbestuur.nl/media/254147/12d-kennisdocument-ongerust-over-onrust.pdf
https://kennisopenbaarbestuur.nl/media/254147/12d-kennisdocument-ongerust-over-onrust.pdf
https://kennisopenbaarbestuur.nl/media/254147/12d-kennisdocument-ongerust-over-onrust.pdf
https://www.sciencemag.org/news/2020/11/more-people-are-getting-covid-19-twice-suggesting-immunity-wanes-quickly-some
https://nos.nl/nieuwsuur/artikel/2327253-de-uitzending-van-16-maart-rutte-spreekt-volk-toe-rivm-over-groepsimmuniteit-huisartsen-slaan-alarm.html
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bewijzen: doortastend testen, traceren en isoleren kan de verspreiding van het virus tot een zeer laag 

niveau onderdrukken en over een lange(re) periode. De “kwetsbaarheid van Wuhan”, zoals Van Dissel 

dat veronderstelde, waar na heropening van de samenleving “weer overal opnieuw infectiehaarden” 

zouden ontstaan, is geen bewaarheid geworden.185 Wuhan versoepelde in juli 2020 stap voor stap en 

is sinds augustus weer bijna volledig heropend, waarbij zelfs evenementen zonder maatregelen weer 

doorgang kunnen vinden.186 187 De voormalige ebolalanden Guinee, Sierra Leone en Liberia weten het 

virus met beperkte middelen en beperkte kennis succesvol te onderdrukken. Ook die samenlevingen 

functioneren langzaamaan weer zoals normaal. Hoe lang deze landen dat kunnen volhouden ligt niet 

aan de eigenschappen van het virus, maar aan andere landen, waar het nog niet goed lukt om het virus 

te onderdrukken.  

Laten we nog even terugkijken naar de verschillen tussen de leiders van Nederland en de voormalige 

ebolalanden in hun benadering: de leiders van Guinee, Liberia en Sierra Leone reageerden allen zeer 

empatisch, legden veel nadruk op het collectief en de noodzaak van preventie. Premier Rutte reageerde 

nuchter, legde de noodzaak van risico-acceptatie uit en benadrukte vooral het individu en de eigen 

verantwoordelijkheid. In Nederland heerste de gedachte dat preventie onmogelijk was en zette men in 

op de onvermijdelijkheid van ziek worden en een beroep kunnen doen op de gezondheidszorg. De 

voormalige ebolalanden kunnen niet terugvallen op een uitgebreid medisch vangnet, voorkomen was 

daarom de enige optie. Een aanpak die succesvoller bleek dan de Nederlandse.   

Gezamenlijk het virus bestrijden is - zo is in andere landen gebleken - wel mogelijk, zeker als dat in 

internationaal verband gebeurt. Het geeft de beste kans van slagen op een zo spoedig mogelijke 

terugkeer naar een normaal functionerende samenleving. Het virus op hoog niveau laten circuleren, zal 

Nederland voor lange tijd afsluiten van vele delen van de wereld. Menselijk gedrag zal altijd hoge en 

lange pieken in de verspreiding veroorzaken. Bijvoorbeeld omdat mensen niet aan risicovolle situaties 

kunnen ontkomen, omdat ze het soms simpelweg vergeten of omdat ze coronamoe zijn en zich niet 

meer aan de maatregelen willen of kunnen houden. Van mensen kan niet verwacht worden dat zij zich 

vrijwillig en voor lange perioden beperken in hun vrijheid en fysieke behoeften, voornamelijk om 

onbekende ‘anderen’ te beschermen. De enige manier om met dit virus om te gaan, is door de 

verspreiding te stoppen. Door samen te werken en snel te zijn, zoals de ebolalanden ons leren. “De 

grootste fout,” is volgens Dr Mike Ryan van de WHO “niet in te grijpen”188.  

De zwart-wit fout 

Het RIVM en het OMT willen strikt evidence-based te werk gaan, waarbij buitenlands onderzoek 

gewantrouwd of miskend worden in verband met ‘cultuurverschillen’. Waar de Nederlandse 

wetenschappers tot nog toe niet met werkelijke wetenschappelijke inzichten zijn gekomen, hebben we 

 
185 Jaap van Dissel Nieuwsuur 16 maart 2020 
186 Is 'crushing the curve' methode de oplossing voor Nederland tegen coronavirus? 
187 In China, Where the Pandemic Began, Life Is Starting to Look … Normal 
188 Dr. Mike Ryan bij Sky News, 13 maart 2020 

https://nos.nl/nieuwsuur/artikel/2327253-de-uitzending-van-16-maart-rutte-spreekt-volk-toe-rivm-over-groepsimmuniteit-huisartsen-slaan-alarm.html
https://www.nporadio1.nl/binnenland/27037-is-crushing-the-curve-methode-de-oplossing-voor-nederland-tegen-coronavirus
https://www.nytimes.com/2020/08/23/world/asia/china-coronavirus-normal-life.html
https://twitter.com/SkyNews/status/1238504143104421888?s=20
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in de praktijk de nodige ervaring opgedaan. Zo weten we inmiddels dat te snel teveel versoepelen 

onvermijdelijk leidt tot een nieuwe opleving.  

Getuige de vele geplande onderzoeken op (bio)medisch gebied in Nederland, moeten we nog enige 

tijd wachten op Nederlandse wetenschappelijke inzichten. Maar SARS-CoV-2 grijpt om zich heen. En 

iedere dag dat dan getwijfeld wordt inzichten uit andere landen voorlopig als plausibel aan te nemen, 

kost levens. Er zal er een radicale verandering in risicoperceptie moeten komen. Niet zozeer bij de 

Nederlandse burger, maar bij het kabinet. Het kabinet moet er in de eerste plaats op bedacht zijn, dat 

de zogenaamde ‘zwart-witfout’189 ook in beleid kan kruipen: de neiging die zij hebben om zich vast te 

houden aan bepaalde (valse) tegenstellingen. Deze tegenstellingen bieden houvast bij onzekerheid. 

Een veelgehoorde valse tegenstelling is gezondheid versus economie. Minister De Jonge zegt zich 

ervan bewust te zijn dat beiden met elkaar verbonden zijn190, maar dat blijkt niet uit beleid. De notie dat 

de economie eronder zal lijden als mensen ziek worden en overlijden en dat maatregelen die de 

verspreiding van het virus tegengaan de economie ook beschermen, lijkt niet doorgedrongen te zijn tot 

het kabinet.  

Andere valse tegenstellingen die we vaak horen zijn: “scholen open zonder maatregelen” óf “scholen 

sluiten”, “het virus rond laten gaan” óf “voor hele lang tijd Nederland volledig op slot gooien”. In 

werkelijkheid zijn er vele verschillende mogelijkheden en manieren om de verspreiding van het virus te 

voorkomen, die variëren met verschillende fases in de bestrijding, waar steeds andere 

randvoorwaarden bij horen. Niet alleen voor burgers is er tijdelijk een nieuw normaal, dat geldt ook voor 

beleidsmakers. Bij het ‘nieuwe normaal’ horen de pijlers van de bestrijding: een goed testbeleid, 

intensief bron- en contactonderzoek, en isolatie en quarantaine. Mensen moeten weten waar ze aan 

toe zijn en waarom en in staat gesteld worden om maatregelen te kúnnen opvolgen.  

Herhaal niet alleen steeds dezelfde simpele boodschappen over hand-en nieshygiëne en afstand 

houden, maar leer mensen hoe besmetting en verspreiding werkt en hoe ze dat kunnen voorkomen. 

Verzwijg niet wat niet uitkomt: besteed ook aandacht aan het dragen van mondneusmaskers, ventilatie, 

verspreiding op scholen en asymptomatische verspreiding. En leg nadruk op goed gedrag en wat er 

van ons verwacht wordt. Een nadruk op, bijvoorbeeld, feestende studenten kan dat ongewenste gedrag 

ook juist versterken191 en zorgen voor méér risicovol gedrag. Toon liever vaak dat het meestal wèl goed 

gaat en dat de meeste studenten zich wel aan de voorzorgsmaatregelen houden, maar ook voor welke 

uitdagingen dat hen stelt. Zo krijgen we begrip voor elkaar en begrijpen we beter, dat we samen in 

hetzelfde schuitje zitten. 

#DorHout #GeenDorhout 

Naar aanleiding van een artikel van columniste Marianne Zwagerman, waarin zij lezers opriep te 

beseffen dat corona een ziekte is die vooral ouderen treft die geen oneindig leven hebben, ontstond op 

 
189 Black-or-white fallacy 
190 Economie versus gezondheid blijft het coronadilemma van het kabinet Rutte III - NRC, 17 oktober 2020 
191 Self fulfilling prophecy 

https://www.nrc.nl/nieuws/2020/10/17/economie-versus-gezondheid-blijft-het-coronadilemma-van-het-kabinet-rutte-iii-a4016342
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de social media platforms een protestcampagne onder de hashtag #GeenDorHout. Onder deze hashtag 

laten mensen in risicogroepen zien waarom zij geen ‘dor hout’ zijn, nog vele jaren (kwaliteit van) leven 

voor de boeg hebben en dat velen van hen ook jong zijn192. Het is de uitkomst van de vele keren dat 

de boodschap ‘het treft vooral ouderen’ als sussend en bijna geruststellend werd herhaald - ook door 

kabinetsleden en de aan het kabinet verbonden experts - wat door veel mensen als zeer kwetsend 

werd ervaren. 

Tijdens deze pandemie lijkt onze samenleving soms verdeelder dan ooit. Die verdeeldheid volgt in 

zekere mate een natuurlijk proces: een verschil tussen leefwijzen en levensovertuigingen is altijd en in 

iedere samenleving waar te nemen. In Nederland echter, veroorzaakt het coronabeleid een grotere 

verdeeldheid onder de bevolking. Hoewel het kabinet geen tweestromensamenleving wil, ontstaat er 

door het gevoerde beleid toch een grote fragmentatie in de samenleving.  

De indeling van mensen in ‘risicogroep’ en ’geen-risicogroep’ is de meest ontwrichtende valse 

tegenstelling van de coronacrisis in Nederland. Bij een nieuw en onvoorspelbaar virus is niet 

nauwkeurig te voorspellen wie welk risico loopt (ook op de lange termijn). Iedereen loopt, in meerdere 

of mindere mate, risico. Het lijkt opeens legitiem om groepen buiten spel te zetten of zelfs een nobel 

gebaar, terwijl afschermen in dit geval eigenlijk buitensluiten betekent. Grote groepen mensen kunnen 

niet, of beperkt, deelnemen aan de maatschappij. Velen van hen zitten al sinds het begin van de 

uitbraak in een isolement of zijn gedwongen tóch risico te lopen, omdat velen van hen ook aan het 

arbeidsproces deelnemen, schoolgaande kinderen hebben, mantelzorger zijn of zorg ontvangen. Een 

samenleving waarin iedere burger elkaar beschermt tegen besmetting met het virus, is voor hen vele 

malen veiliger en gezonder: want langdurig isolement veroorzaakt zowel mentale, als psychische 

klachten. En waar sommige mensen meer risico lopen op een ernstig ziektebeloop van COVID-19, 

lopen andere mensen meer risico op psychische klachten door langdurige restricties op de 

bewegingsvrijheid en weer anderen lopen een groter risico op negatieve financiële gevolgen. Een 

onderverdeling in ‘kwetsbaar’ en ‘niet kwetsbaar’ drijft mensen uit elkaar en schept eens te meer een 

te grote focus op het individu, waar mensen juist meer inzicht en meer inlevingsvermogen in elkaars 

situatie zouden moeten krijgen. 

Een verdeelde samenleving, een gezamenlijk doel 

Zeventien miljoen Nederlanders met verschillende belangen, ideeën en vaak een uitgesproken mening. 

Hoe breng je zo’n eigenwijs en eigengereid volk bij elkaar om het virus te bestrijden? Het kabinet ziet 

in de volksaard vele onmogelijkheden om dit te bereiken. Volgens filosoof Gabriël van de Brink 

onderschatten politici ons verlangen naar saamhorigheid. Het neoliberale idee dat mensen rationele 

wezens zijn die voortdurend uit zijn op hun eigenbelang klopt - zeker tijdens deze crisis - niet. De 

‘gewone Nederlander’ vindt gemeenschapszin en samenwerken belangrijker dan de competitiedriften 

van de markt. Het idee dat als we als individuen onze gang kunnen gaan, het vanzelf wel goed komt, 

 
192 Nederlanders protesteren massaal via #GeenDorHout: 'Ik heb nog een heel leven voor me' 

https://www.hartvannederland.nl/nieuws/2020/geendorhout-twitter-coronaregels/
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is een neoliberale illusie. “Eerst de rechtsstaat en dan individuele vrijheid. Dat kun je niet omkeren,” 

volgens Van de Brink. Individuele vrijheid kan niet zonder die gemeenschap en de zorg en aandacht 

daarvoor bestaan. Een maatschappij bestaat uit lagen: “Als een samenleving goed geordend is, kun je 

individuele vrijheid hebben. Als de dijken deugen, liggen we in het zonnetje langs het water. Als de 

rechtsstaat functioneert, zijn de goede mensen vrij en worden de criminelen gepakt.”193 'Vrijwillige 

samenwerking' is de kern van de geschiedenis in continentaal Europa. Je hebt de vrijheid om samen 

te werken, maar je bent opgegroeid in het bewustzijn dat dat ook nodig is. Dat wordt ook wel het 

Rijnlandse model genoemd. Een samenleving bestaat op basis van wederkerigheid. Het is geven en 

nemen. Als je iets ontvangt, dan schept dat de verplichting iets terug te geven. Dat besef is de afgelopen 

decennia verwaarloosd. Elke samenleving vereist een bepaalde balans. Zien onze elites in de politiek, 

in het openbaar bestuur, in het bedrijfsleven, in de media de verschillende afslagen? Denken ze er over 

na, snappen ze dat je ook kiest als je niet kiest en dus op de oude voet door wil gaan?' 

"Het zoeken naar gemeenschappelijkheid zit zo diep in de mens dat dat steeds weer opnieuw 

automatisch opkomt. Mensen doen dat nu op kleine schaal, in hun eigen omgeving. De menselijke 

maat speelt een belangrijke rol. Het moet weer fysiek zijn, tastbaar."194 

In maart, toen de crisis net was uitgebroken, was de toenemende saamhorigheid duidelijk voelbaar. 

Mensen leefden met elkaar mee, zorgden voor elkaar en voelden zich sterk met elkaar verbonden. De 

crisis zorgde voor een hoge mate van sociale cohesie. Dat werd deels veroorzaakt door de spanning 

van de onzekerheid, het gevoel met z’n allen in hetzelfde schuitje te zitten en omdat we werden 

“gedwongen om samen een heel groot probleem op te lossen”, waarbij “[d]e jongere zich [moest] 

opofferen voor de oudere”. Volgens neuropsycholoog Erik Matser duwt deze crisis ons de kant op van 

een ‘wij-gevoel’ en een ‘wij-context’, waar we werkelijk voor gemaakt zijn195. Tijdens de eerste golf was 

de saamhorigheid sterk en stond “het kritische Nederland in een keer achter de politiek”.  

Naarmate de crisis voort duurde en er meer willekeur en onderscheid in het beleid kwam, hoe meer die 

solidariteit en saamhorigheid naar de achtergrond verdween. Waar eerst de nadruk lag op ‘samen’, 

verlegde het kabinet steeds meer de focus naar het individu en de eigen verantwoordelijkheid. Het toont 

ons dat in een tijd van crisis, mensen zeer sterk reageren op beleid en leiderschap en zich daardoor 

makkelijk laten sturen. Het terugbrengen van de neoliberale waarden in de corona-aanpak heeft voor 

een grote verdeeldheid gezorgd binnen de samenleving. De samenleving lijkt complexer dan ooit. 

‘Vrijheid’ en ‘eigen verantwoordelijkheid’ maakt, hoewel de neoliberale samenleving zoveel mogelijk 

onbelemmerd moet draaien, voor de meeste Nederlanders geen onderdeel uit van hun bestaan. 

Mensen met een kwetsbare gezondheid of ouderdom worden geacht zich af te zonderen. Kinderen en 

jongeren hebben geen autonomie en moeten verplicht naar school, ook als ze bang zijn hun ouders of 

grootouders te besmetten. Werknemers kunnen door hun werkgever óf in staat gesteld worden om 

thuis te werken, óf gedwongen worden te komen werken. Zorgmedewerkers hebben vaak niet de 

 
193 ‘Op het moment van een crisis komt de geschiedenis open te liggen’ - Sociale vraagstukken, Reflecties op en na corona, 29 april 2020. 
194 Gabriël van den Brink in: Zullen we ruw ontwaken uit de neoliberale droom? - VPRO ‘Nooit meer slapen, NPO Radio 1 
195 Erik Matser in: 'Door coronacrisis gaat Nederland van individualisme naar saamhorigheid’ - BNR Nieuwsradio, 26 maart 2020 

https://www.socialevraagstukken.nl/interview/gabriel-van-den-brink-op-het-moment-van-een-crisis-komt-de-geschiedenis-open-te-liggen/
https://www.nporadio1.nl/geschiedenis/23914-gabriel-van-den-brink-zullen-we-ruw-ontwaken-uit-de-neoliberale-droom
https://www.bnr.nl/nieuws/binnenland/10406104/covid-19-coronacrisis-coronavirus-saamhorigheid-erik-matsers-neuropsycholoog-individualisme-maatschappij
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mogelijkheid zich adequaat te beschermen tegen besmetting. Als zij zich daartegen verzetten, riskeren 

zij ontslag. Vrije keuze is er voor velen nauwelijks.  

Binnen alle ‘groepen’ zien we een onderverdeling in personen die gedwee de adviezen volgen en 

personen die er kritisch naar kijken, mensen die strengere regels willen om het virus zo snel mogelijk 

te bestrijden en mensen die hun individuele vrijheid voorop stellen en (de ernst van) het virus 

ontkennen. De mensen in de vitale en cruciale beroepen, die in de frontlinie geacht worden de 

samenleving draaiend te houden, zij zorgen voor iedereen. Zij zorgen voor de zieken, het onderwijs, de 

veiligheid en schoonmaak, logistiek en transport van goederen en de verkoop van levensmiddelen voor 

onze eerste levensbehoeften. Een complex sociaal geheel, waarbinnen slechts één factor vaststaat: er 

zullen heel weinig mensen zijn die als doel hebben het virus zo lang mogelijk onder ons te houden en 

het zoveel mogelijk schade te laten aanrichten. Dat maakt het formuleren van een gezamenlijk doel 

minder complex. En tijdens de eerste golf hebben we al een aangetoond; we zijn bereid onszelf op te 

offeren voor het algemeen belang, we kunnen samenwerken en saamhorigheid voelen.  

Waar we steeds meer tegenover elkaar zijn komen te staan, zouden we de krachten weer moeten 

bundelen. ‘Nederland versus corona’. In plaats van het benadrukken van verschillen tussen groepen 

en bepaalde sectoren of groepen onevenredig de klappen van maatregelen op te laten vangen, kan 

beter nadruk gelegd worden op overeenkomsten en het gelijkelijk verdelen van zowel de lusten als 

lasten. Uiteindelijk zijn we nu allemaal kwetsbaar voor corona, of de schade die uit de pandemie 

voortkomt. Iedereen is afhankelijk van elkaar. Tijdens deze pandemie misschien wel meer dan ooit. Als 

mensen zich daar meer bewust van zijn, kan er een verandering in mentaliteit ontstaan waarbij we 

samen het virus bestrijden.  

#wisselvandissel 

Het kabinet heeft zich tot nu toe vooral ingespannen om de symptomen te bestrijden. Aangezien de 

symptomen chronisch van aard lijken te worden, wordt het tijd de oorzaak aan te pakken.  

Het vertrouwen in de aanpak van het kabinet steeg begin november 2020 weer van 47% naar 57%196. 

Opvallend is dat tussen 60 en 75% van de bevolking tijdens de tweede golf vindt dat het kabinet steeds 

te laat reageert en niet pro-actief is, maar toch weer vertrouwen in het kabinet krijgt zodra nieuwe 

maatregelen genomen worden. ‘Vertrouwen in de aanpak’ hangt dus duidelijk samen met ingrijpen. De 

onvrede die er naast een toename in vertrouwen onveranderlijk ook blijft, laat zien dat de meerderheid 

van de bevolking meer verwacht van het kabinet.  

 
196 Kabinet is 'niet pro-actief en dus weer te laat', maar krijgt toch steun voor nieuwe coronamaatregelen 

https://eenvandaag.avrotros.nl/panels/opiniepanel/alle-uitslagen/item/kabinet-is-niet-pro-actief-en-dus-weer-te-laat-maar-krijgt-toch-steun-voor-nieuwe-coronamaatregel/
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De bruggen die sinds 2012 zijn gebouwd, zijn wankel en niet stabiel gebleken, bovendien wil de 

meerderheid van de Nederlandse bevolking tijdens deze pandemie de bruggen van ‘risicoacceptatie’ 

niet over. Het is daarom noodzakelijk om opnieuw bruggen te bouwen. En daar hoort een nieuw ontwerp 

bij en wellicht een nieuwe architect en misschien zelfs een nieuwe werkploeg.  

Onder de hashtag #wisselvandissel wordt op het social media platform Twitter al sinds augustus 

campagne gevoerd voor het terugtrekken van Jaap van Dissel uit het coronabeleid. De CIb-directeur 

en OMT-voorzitter wordt door veel Nederlanders als de belangrijkste oorzaak voor het falend 

coronabeleid aangewezen. Zijn negatieve houding en uitspraken over mondneusmaskers, zelfs nadat 

het kabinet besloten had het dragen ervan toch in te voeren in publieke binnenruimtes, werd in 

talkshows, opinieartikelen en op social media als ondermijnend voor het kabinetsbeleid aangemerkt197. 

Veel burgers hebben het idee dat de wetenschap en de visie van de baas van het Centrum voor 

Infectieziektebestrijding vaak afwijkt en vinden dat hij vaak niet op de hoogte lijkt van buitenlandse 

wetenschappelijke inzichten198. Als het kabinet een andere corona-aanpak wil toepassen, dan staat 

dwars gedrag van bij het beleid betrokken wetenschappers model voor weerzin onder de bevolking en 

staat dit begrip en gedragsverandering bij burgers in de weg.  

 

 
197 'Wil Rutte geen gezeur in Jinek over coronamaatregelen? Stop dan met natrappen tussen kabinet, OMT en RIVM' - DVHN, 14 oktober 2020 
198 Wetenschap in de frontlinie. Aflevering 7, NPO 2, 19 november 2020.  
 

https://www.dvhn.nl/meningen/Opinie/Opinie-Wil-Rutte-geen-discussie-over-maatregelen-tegen-corona-Laat-het-kabinet-OMT-en-RIVM-dan-met-%C3%A9%C3%A9n-mond-spreken-26109208.html?harvest_referrer=https%3A%2F%2Fwww.google.com%2F
https://www.human.nl/medialogica/kijk/afleveringen/2020/aflevering-7.html
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Bron: Twitteraccount @Medialogica 

Om gewoontepatronen te doorbreken, is een andere crisisstructuur nodig. Groepsdenken onder OMT-

leden wordt ook vaak aangewezen als een van de belangrijkste knelpunten van de corona-aanpak199. 

In een bedreigende situatie, zoals een pandemie, is meer kans op groepsdenken. Dergelijke 

groepsprocessen verminderen de kwaliteit van groepsbesluiten200. De leden van het OMT staan 

momenteel enorm onder druk, eigen onzekerheid wordt onder hevige stress vaak verminderd door 

cognitieve afsluiting201: "een verlangen naar een definitief antwoord op een vraag, een vast antwoord, 

in plaats van onzekerheid, verwarring of ambiguïteit". Er ontstaat een neiging informatie die de 

groepsmening toch al ondersteunt aan te grijpen en informatie die daar niet mee in overeenstemming 

is, te vermijden. Zeker als een groep toch al bestaat uit leden met een gedeelde achtergrond, wordt de 

groep daardoor meer zelfverzekerd en gaan de leden een opvallende gelijkenis vertonen in hun acties, 

emoties en overtuigingen - alsof die net als het virus besmettelijk zijn. Vaak heeft een deel van de leden 

wel twijfels, maar blijft toch meedoen, vaak om status te behouden, conflicten te vermijden of er ‘bij te 

horen’.  

Door ervoor te zorgen dat er voldoende alternatieven worden overwogen en alle alternatieven in 

openheid te onderzoeken, kan de neiging tot groepsdenken worden doorbroken. Om te voorkomen dat 

leden besmet raken met de vooroordelen van de groep, moet de originele samenstelling van die groep 

van zo divers mogelijke achtergrond zijn. De rol van de leider moet beperkt blijven en niet overheersend 

zijn, zodat alle leden evenveel kunnen bijdragen. Alle invalshoeken moeten bekeken en besproken 

worden. De onderbouwing van adviezen moet openbaar zijn, zodat er professionele of 

wetenschappelijke discussie onder experts mogelijk blijft. Dit schept vertrouwen onder zowel de 

expertgroep, als onder het publiek en helpt het kabinet bij politieke afwegingen en besluitvorming. 

Nieuw draagvlak, een nieuwe verantwoordelijkheidsverdeling 

Een snelle terugkeer naar een volledig functionerende maatschappij, met veilige scholen, economisch 

herstel en een sociaal en maatschappelijk leven zoals we dat kennen van vóór het coronatijdperk, is 

absoluut noodzakelijk. Dit is een haalbaar doel als we de lasten van de bestrijding evenredig – met zijn 

allen – dragen. De overheid kan hiertoe draagvlak creëren door een duidelijk doel aan de huidige 

lockdown te stellen: samen opnieuw beginnen en vervolgens een duidelijk doel en strategie hanteren, 

waarbij mensen een betere inschatting van hun eigen aandeel kunnen maken.  

 

De overheid kan een saamhorigheidsgevoel kweken door ieders verschillende behoefte aan veiligheid 

aan elkaar te koppelen. Dat kan en dat moet, want zo zit onze samenleving in elkaar. We zijn allemaal 

met elkaar verbonden en onderling afhankelijk van elkaar. Er is opnieuw investering nodig om het 

draagvlak onder de bevolking te herstellen. Maar bovenal is er een nieuwe verdeling van de 

verantwoordelijkheden noodzakelijk. Waar de overheid tot nu toe, voornamelijk leunde op de 

 
199 Intelligente lockdown wordt onverstandige open-up. Blog Gert-Jan Ludden op Adformatie, 27 juli 2020 
200 Groupthink 
201 Cognitive closure 

https://twitter.com/Medialogica/status/1329517803410321408?s=20
https://www.adformatie.nl/interne-communicatie/intelligente-lockdown-wordt-onverstandige-open
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verantwoordelijkheid van burgers om aan een onduidelijk doel bij te dragen, moet de overheid de regie 

in handen nemen en zelf de verantwoordelijkheid dragen voor een duidelijk en helder doel.  

 

Het kabinet heeft een routekaart ontwikkeld, maar rijdt nog altijd stuurloos rond en verdwaalt tussen de 

verschillende alertheidsniveaus. Zonder duidelijk doel kan je de route niet plannen. En wanneer je een 

routekaart hebt, moet je die niet als keuzemenu gebruiken met willekeurig in te zetten maatregelen. 

Formuleer duidelijk: wat is het einddoel, hoe komen we daar en splits dat op in behapbare 

tussenstappen. Wanneer begint welke fase, en wanneer is die weer ten einde? Wanneer worden welke 

acties ondernomen? Wanneer mogen we welke dingen wel, en welke dingen niet? Beleid dat gericht is 

op het redden van zoveel mogelijk levens, is een eerlijkere reden om gedragsaanpassing en opoffering 

van burgers te vragen om een gezamenlijk doel te bereiken en valt in het kader van handhaving beter 

uit te leggen dan een dringend advies en ‘meewerken om overbelasting van de zorg te voorkomen’.   

Om te beginnen moet het doel transparant en duidelijk zijn. Om mensen te motiveren is een doel als: 

‘zo snel mogelijk naar zo min mogelijk verspreiding, mikkend op ‘0’’ helder. ‘Sturen op 

ziekenhuiscapaciteit’ is dat allerminst. Burgers kunnen niet sturen op die ziekenhuiscapaciteit, zij sturen 

rechtstreeks af op hun eigen doelen. Het wordt tijd dat de overheid alle burgers onderweg meeneemt. 

‘Een beschermend muurtje’ rond bepaalde groepen is een bijzonder slechte verdedigingslinie gebleken. 

Dat zal ook met de komst van een vaccin nog lange tijd zo blijven. Een muur die ons allen beschermt 

en het coronavirus zoveel mogelijk buiten houdt, is de enige manier waarop de samenleving zoveel 

mogelijk onbelemmerd door kan draaien. Dat een muur bouwen wat tijd en investering kost, zou ons 

allemaal duidelijk moeten zijn. Maar als we dat samen doen, kan het een klus zijn die naast veiligheid 

ook verbinding oplevert.  

Naast veiligheid en verbinding, is er onder veel mensen in de samenleving ook grote behoefte aan 

troost en rouw. De kille cijfers, modellen en grafieken scheppen een grote afstand tot gevoel en emoties. 

Er zijn veel vergeten groepen. Zij krijgen impliciet het signaal er niet toe te doen. Er is geen blijk van 

begrip en medeleven. Veel mensen voelen zich in de steek gelaten. Sommigen voelen zich niet meer 

op hun gemak op hun werk, in hun eigen familie, of in hun land. Ouderen, leerkrachten, 

zorgmedewerkers, mensen in vitale beroepen, de mensen in risicogroepen, kinderen en jongeren, naar 

hun zorgen wordt nauwelijks gekeken, terwijl van hen wel verwacht wordt, dat zij ‘meedoen’, de 

maatschappij draaiend houden, zich afzonderen, naar hun werk of naar school blijven gaan. Mensen 

met een verhoogd risico moeten zich afschermen, zodat andere mensen in de samenleving er op los 

kunnen leven en dat dat gedoogd wordt.  

Wie van buitenaf naar Nederland kijkt, kan zomaar de indruk krijgen dat in ons land niet zoveel speelt. 

De ramp is er echter wel degelijk en die wordt met de dag groter, maar voltrekt zich bijna volledig onder 

de oppervlakte. Er is in de samenleving grote behoefte aan medeleven, empathie en aandacht voor het 

feit dat veel mensen het nu extra moeilijk hebben. De persconferenties zouden een goede gelegenheid 

zijn om stil te staan bij verdriet en rouwverwerking. Een bezinningsdag in de decembermaand zou een 

speciale dag kunnen zijn, met een toespraak van de koning en de premier en aangepaste 
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programmering op televisie, waarbij we eindelijk stil kunnen en mogen staan bij het leed in de 

samenleving, ons eigen leed mogen voelen en delen, erkend te worden in ons verdriet, waarbij de 

gestorvenen - ook zij die onder ‘oversterfte’ administratief zijn ‘weggeboekt’ - een gezicht krijgen en 

mensen die al lange maanden bezig zijn met herstel na ernstige ziekte door COVID-19 hun verhaal 

kwijt kunnen. Om een nationaal trauma te voorkomen, is het belangrijk het verdriet en de problemen te 

erkennen en ruimte te maken voor collectieve rouw.  

 


