Introductie ketenaanpak en kennisnetwerk

Met deze nieuwsbrief informeert het Kennisnetwerk Medicijnresten professionals over
medicijnresten in water. Onder andere met nieuws over de regelgeving, de ontwikkelingen binnen de
verschillende themagroepen binnen het Kennisnetwerk Medicijnresten en belangrijke
ontwikkelingen binnen het werkveld. Het doel van het Kennisnetwerk is het uitwisselen van
informatie en het leggen van onderlinge contacten. Hiermee kunnen ook nationale en regionale
initiatieven elkaar versterken. Bijvoorbeeld bij de uitwerking van maatregelen en door
kennisuitwisseling. In deze nieuwsbrief vindt u ook een overzicht van netwerkdagen en online
bijeenkomsten die het Kennisnetwerk Medicijnresten organiseert.

Ketenaanpak Medicijnresten uit water

MEDICIONRESTEN UIT WATER

Vanaf de start in 2016 trekt een groot aantal partijen uit de zorg- en watersector samen op in de
Ketenaanpak Medicijnresten uit Water’. Doel van deze ketenaanpak is het verminderen van de
belasting van het watermilieu door medicijnresten. Tegelijkertijd moet de toegang tot goede
farmaceutische zorg geborgd blijven.

De ketenaanpak omvat vijf themagroepen: Ontwikkeling en toelating, Voorschrijven en gebruik, Afval
en zuivering, Diergeneesmiddelen, en Ketenbreed. Verderop in deze nieuwsbrief stellen de
themagroepen Ontwikkeling en toelating, Diergeneesmiddelen en Ketenbreed zich voor.

Het doel van de ketenaanpak is het oprichten van Kennisnetwerk Medicijnresten. Het doel van het
kennisnetwerk is het uitwisselen van informatie en het leggen van onderlinge contacten. Hiermee
kunnen ook nationale en regionale initiatieven elkaar versterken, bijvoorbeeld bij de uitwerking van
maatregelen en door kennisuitwisseling. Hiervoor organiseert het Kennisnetwerk Medicijnresten
netwerkdagen, online bijeenkomsten, en publiceren we deze nieuwsbrief.

Netwerkdag Regionaal samenwerken op 8 nhovember

Het Kennisnetwerk Medicijnresten organiseerde op vrijdag 8 november de netwerkdag ‘Regionaal
samenwerken: duurzaam medicijngebruik en vermindering van medicijnresten in water’.

Op deze dag presenteerde een aantal netwerken zich, die zich bezighouden met de vermindering van
medicijnresten in water of die bezig zijn met duurzaam medicijngebruik, zoals het netwerk Noord-
Nederland, het Brabants netwerk, en de Noordwest Ziekenhuisgroep. Zij vertelden over hun proces,



wat ze hebben gedaan op lokale en regionale schaal, en waar ze in de toekomst mee aan de slag
gaan. Daarna zijn per nieuwe regio groepen gevormd, die met elkaar gewerkt hebben aan nieuwe
netwerken en initatieven. Zo zijn er ter plekke door de deelnemers al Teams-omgevingen gevormd.
Opties voor subsidiemogelijkheden voor beginnende regionale netwerken zijn gepresenteerd door

i4CS (EWUU).

Waterschapspeil 2024: ook aandacht voor medicijnresten in water

Waterschappen spelen een belangrijke rol in het beheer van de waterkwaliteit- en kwantiteit. Met
het Waterschapspeil geven de waterschappen een kijkje in de resultaten van hun werk. Onlangs
publiceerden zij het Waterschapspeil 2024. Daarin gaat het ook over medicijnresten in ons water.

Microverontreinigingen zoals geneesmiddelen verslechteren de kwaliteit van het oppervlaktewater.
Ze kunnen een negatieve invloed op planten en dieren in het water hebben. Ook kunnen deze stoffen
de kwaliteit van het drinkwater beinvioeden. De waterschappen werken samen met vele partijen uit
landbouw, industrie en de zorgsector om het probleem van microverontreinigingen bij de bron aan te
pakken.

Aandacht voor medicijnresten in water in Waterschapspeil 2024

In het onlangs gepubliceerde Waterschapspeil 2024 wordt dan ook het onderzoek naar
mogelijkheden om te voorkdmen dat medicijnresten in het water terechtkomen, genoemd. Evenals
het onderzoek om medicijnresten effectief en efficiént te verwijderen.

Meer informatie?

e Lees het nieuwsbericht Waterschappen presenteren hun resultaten in Waterschapspeil op de
Unie van Waterschappen.

e Kijk bijvoorbeeld ook naar het recente nieuws vanuit het Waterschap Aa en Maas over het
combineren van zuiveringstechnieken.

Save the date: Netwerkdag Medicijnresten op 25 maart 2025

Het Kennisnetwerk Medicijnresten organiseert op dinsdag 25 maart 2025 een netwerkdag bij het
RIVM in Bilthoven. Na een aantal presentaties over verschillende manieren om de impact van
medicijnresten te prioriteren, gaan zorgprofessionals in gesprek met experts uit de watersector om
samen te identificeren voor welke stoffen of stofgroepen een bronaanpak zinvol zou zijn.

Deelnemers gaan daarna in interactieve workshops voor deze stoffen mogelijke bronmaatregelen
uitwerken. Er is tijdens deze dag voldoende tijd en ruimte om elkaar te ontmoeten. Deze dag is
bedoeld voor iedereen die betrokken is bij het onderwerp of erin geinteresseerd is vanuit de
zorgsector én de watersector. Deelname is gratis.

Zet deze datum alvast in je agenda
Een uitnodiging met de aanmeldlink volgt later.


https://circularsociety.ewuu.nl/
https://unievanwaterschappen.nl/waterschappen-presenteren-hun-resultaten-in-waterschapspeil/
https://www.aaenmaas.nl/actueel/nieuws/2024/oktober/nieuwe-combinatie-technieken-verwijdert/

Uitvoeringsprogramma Ketenaanpak Medicijnresten uit water

Zoals in het uitvoeringsprogramma beschreven, worden de maatregelen uitgewerkt in
verschillende themagroepen. Een aantal van deze themagroepen stelt zich hieronder voor.

Introductie themagroep Ontwikkeling en toelating

De themagroep Ontwikkeling en Toelating werkt maatregelen uit die ketenpartners aan het begin
van de medicijnketen kunnen nemen. Al bij de ontwikkeling is het belangrijk rekening te houden met
de uitscheiding van medicijnresten na gebruik. Geneesmiddelproducerende bedrijven zien hier een
opdracht (R&D). Ook voor de ministeries van VWS (incentives) en I&W (monitoring) en het RIVM
(milieurisicobeoordeling) ligt er een opdracht. VWS en het College ter Beoordeling van
Geneesmiddelen spannen zich in voor een grote rol van milieurisico’s bij toelating en het op de markt
brengen van geneesmiddelen. Het Zorginstituut en de zorgverzekeraars onderzoeken hoe zij de
toegang tot duurzame geneesmiddelen kunnen ondersteunen.

Als keten willen we tot één definitie van duurzame medicijnen komen en brengen we schone
productie in kaart. We volgen de ontwikkeling van nieuwe wetgeving in Europa om kennis
beschikbaar te maken

Introductie themagroep Diergeneesmiddelen

De themagroep Diergeneesmiddelen in de Ketenaanpak werkt aan het verminderen van de belasting
van resten van diergeneesmiddelen in het water. Dit is belangrijk binnen de Kaderrichtlijn Water.
Hierin is er momenteel aandacht voor een aantal stoffen die zowel als insecticide, biocide als
diergeneesmiddel worden gebruikt (antiparasitica).

Verschillende stakeholders komen geregeld bijeen om de mogelijke maatregelen te bespreken. Zoals
de ministeries van I&W en LVVN, het RIVM, de brancheorganisatie Dibevo, de KNMvD
(beroepsorganisatie voor dierenartsen), de faculteit Diergeneeskunde, de FIDIN (de Federatie van
Diergeneesmiddelenindustrie) en vertegenwoordigers van waterschappen.

Er zijn twee hoofddoelstellingen geformuleerd:

1. Meer kennis over de risico’s van diergeneesmiddelen voor het watermilieu. Dit betekent het
verzamelen en analyseren van gegevens over de aanwezigheid en effecten van
diergeneesmiddelen in het water. Het doel is om beter te begrijpen hoe deze stoffen het
milieu beinvloeden en welke risico’s ze hebben.

2. Bewustzijn vergroten bij dierenartsen en diereneigenaren over de impact van medicijnresten
(met name antiparasitica) op het watermilieu.

Met deze doelen wil de themagroep bijdragen aan een duurzamer gebruik van diergeneesmiddelen
en een betere bescherming van het water.

Introductie themagroep Ketenbreed

Binnen de themagroep Ketenbreed van de Ketenaanpak Medicijnresten uit Water pakken we
overkoepelende onderwerpen en activiteiten op. Een voorbeeld daarvan is de vraag voor welke
stoffen of stofgroepen een bronaanpak zinvol kan zijn. De themagroep formuleert mogelijke
handelingsperspectieven. Die kunnen de relevante andere themagroepen daarna oppakken.

Verder inventariseert deze themagroep ‘trade-offs’ van maatregelen. Zoals het verminderen van


https://www.tweedekamer.nl/kamerstukken/brieven_regering/detail?id=2024Z18164&did=2024D43426

emissies van rontgencontrastmiddelen versus de milieuvoetafdruk van plaszakken. Of het
verminderen van broeikasgassen door narcosegas versus de impact van het alternatief op het
watermilieu.

De themagroep zorgt voor verbinding met andere regionale en landelijke netwerken (b.v. de Green
Deal Duurzame Zorg). Daarbij denkt de themagroep Ketenbreed ook mee over de opzet en inhoud
van het Kennisnetwerk Medicijnresten, bijvoorbeeld over de onderwerpen van bijeenkomsten of de
nieuwsbrief.

Terugblik eerste webinar Kennisnetwerk Medicijnresten

Op 8 én 14 oktober 2024 organiseerde het Kennisnetwerk Medicijnresten de eerste online
bijeenkomst in de vorm van een webinar. Het onderwerp was de beoordeling van milieurisico’s van
medicijnresten, met focus op pijnstillers.

Melvin Faber en Caroline Moermond van het RIVM legden uit wat een risico is en hoe een risico
wordt bepaald. Ook vertelden ze over de regelgeving rondom toelating van geneesmiddelen en de
waterwetgeving. Welke normen zijn er? En hoe worden deze normen vastgesteld? Ten slotte gingen
ze op de afweegkaders voor duurzame geneesmiddelen en de complexiteit rondom het opstellen
ervan.

Resultaten onderzoek risico’s van pijnstillers in opperviaktewater

In het tweede deel van het webinar presenteerde Mark Montforts (RIVM) de resultaten van het in
2024 gepubliceerde onderzoek Risico’s van pijnstillers in het oppervlaktewater. Keuzes voor gebruik
op basis van milieu-effecten. Hierin zijn de milieurisico’s van vijf vrij verkrijgbare pijnstillers
(paracetamol, aspirine, diclofenac, ibuproxen en naproxen) onderzocht. Hierbij keken de
onderzoekers naar wat het voor het oppervlaktewater betekent als een pijnstiller door een andere
wordt vervangen.

Webinars succes

Zo’n 250 deelnemers deden mee aan de webinars. Uit de vragen van deelnemers bleek dat ze
geinteresseerd waren in de aanpak van het onderzoek. Maar ook dat ze de verbinding zochten met
de ketenaanpak om deze kennis ook toepasbaar te maken.

Meer webinars in de toekomst

Het Kennisnetwerk Medicijnresten gaat in de toekomst meer webinars organiseren. Heb je vragen of
ideeén over mogelijke onderwerpen? Laat dit dan aan ons weten door te mailen naar
emma.witteveen@rivm.nl.

ERASMUS-onderzoekers pleiten voor meer transparantie milieu-impact
geneesmiddelen

Onderzoekers van het ERASMUS+project PlanED doen in The Lancet Planetary Health
aanbevelingen om de impact van medicijnen op het milieu te verminderen. Zij pleiten onder
andere voor meer transparantie over de milieu-impact van geneesmiddelen.


https://www.rivm.nl/publicaties/risicos-van-pijnstillers-in-het-oppervlaktewater
https://www.rivm.nl/publicaties/risicos-van-pijnstillers-in-het-oppervlaktewater

Het Erasmus+ project ‘Planetary health Education in Prescribing’ (PlanED prescribing) wil artsen en
andere voorschrijvers bewust maken van milieuvriendelijk voorschrijven. Dit is vaak nog niet mogelijk
omdat er nog te weinig bekend is over de milieu-impact van geneesmiddelen. Dit maakt het lastig
een duurzame keuze te maken. Het project wil de informatie verbeteren en aanbevelingen doen voor
Europese regelgeving.

Brief naar Europese Commissie

Het consortium deelde haar aanbevelingen in een brief naar de Europese Commissie. Hierin pleitte
zij om het transparant beschikbaar stellen van deze gegevens op te nemen in de nieuwe
farmaceutische wetgeving. In het artikel in The Lancet Planetary Health benadrukken de
onderzoekers het belang van milieuvriendelijk voorschrijven om wereldwijd bij te dragen aan een
betere gezondheid.

RIVM werkt aan afwegingskaders

Het RIVM werkt binnen het TransPharm-project en een project voor het ministerie van VWS aan
afweegkaders om de milieu-impact van geneesmiddelen met elkaar te vergelijken. Hierbij zijn
partijen uit de Nederlandse gezondheidssector betrokken, die behoefte hebben aan zo’n
afweegkader.

Meer weten?
Lees het artikel Environmental sustainable prescribing recommendations for EU pharmaceutical
legislation in the Lancet Planetary Health.

Speciale zakjes voor medicijnresten bij apotheken in Winterswijk

Het Waterschap Rijn en Ussel werkt er op allerlei manieren aan om de wateren rondom
Winterswijk schoner te maken. Onder andere door intensief samen te werken met apotheken in
Winterswijk en Streekziekenhuis Koningin Beatrix Winterswijk.

Sinds kort liggen er speciale zakjes bij apotheken waarmee inwoners hun medicijnresten kunnen
inleveren. Dit kan voorkomen dat medicijnresten via het riool in het water belanden.

Ook werkt Waterschap Rijn en lJssel aan het vernieuwen van de rioolwaterzuivering Winterswijk met
gecombineerde zuiveringstechnieken. Daarnaast werkt zij samen met het Streekziekenhuis Koningin
Beatrix Winterswijk. In dit ziekenhuis delen medewerkers plaszakken uit om
rontgencontrastmiddelen op te vangen.

Schoner afvalwater
Uiteindelijk moeten met deze maatregelen 70 tot 80 procent van de medicijnresten uit het
afvalwater verwijderd worden.

Meer lezen?

e Speciale zakjes voor medicijnresten bij apotheken in Winterswijk | Waterschap Rijn en Issel

e Plaszakken in ziekenhuizen voor schonere beken | Waterschap Rijn en IJssel

e Nieuwe techniek RWZI Winterswijk voor schoner water in de beek | Waterschap Rijn en
lJssel


https://transforming-pharma.eu/
https://www.thelancet.com/journals/lanplh/article/PIIS2542-5196(24)00230-4/fulltext
https://www.thelancet.com/journals/lanplh/article/PIIS2542-5196(24)00230-4/fulltext
https://www.wrij.nl/actueel/nieuwsoverzicht/speciale-zakjes-medicijnresten-apotheken-winterswijk
https://www.wrij.nl/actueel/nieuwsoverzicht/plaszakken-ziekenhuis-schonere-beken
https://www.wrij.nl/actueel/nieuwsoverzicht/nieuwe-techniek-rwzi-winterswijk-schoner-water-beek

Milieu-impact van heruitgifte ongebruikte orale antikankergeneesmiddelen

Het heruitgeven van ongebruikte orale kankermedicijnen is een haalbare strategie om afval te
verminderen en de duurzaamheid van kankerbehandelingen te verbeteren. Dit stellen
onderzoekers in een recent uitgebrachte studie.

Patiénten maken de verpakking van medicijnen tegen kanker in pilvorm niet altijd open. De
medicijnen zijn meestal duur en belastend voor het milieu. In een onlangs gepubliceerd onderzoek
stond de vraag centraal of deze ongebruikte medicijnen kunnen worden verzameld en opnieuw zijn
uit te geven. Wat zijn de milieuvoordelen en kan het heruitgifteproces milieuvriendelijker worden
gemaakt?

Methode

Het onderzoek werd uitgevoerd in de poliklinische apotheken van vier Nederlandse ziekenhuizen.
1071 kankerpatiénten namen aan het onderzoek deel. Tijdens de studie kregen patiénten
voorgeschreven orale antikankergeneesmiddelen met een tijd- en temperatuurindicator (TTI) in een
verzegelde verpakking. Zo kon de apotheek controleren of de verpakking nog dicht zat, de
medicijnen niet te warm waren geworden en de houdbaarheidstermijn niet was verlopen. Dit om de
kwaliteit en authenticiteit van het ongebruikte medicijn bij heruitgifte garanderen.

Procesoptimalisatie

Het opnieuw geven van orale medicijnen tegen kanker werd eerder gezien als slecht voor het milieu.
Dit kwam vooral door de milieu-impact van TTl’s. Maar als kwaliteitsmaterialen alleen werden
gebruikt voor temperatuurgevoelige medicijnen (maximale opslagtemperatuur 25 °C) wordt het
proces milieuvriendelijk.

De eindconclusie is dan ook dat het hergebruiken van ongebruikte orale kankermedicijnen na deze
procesoptimalisatie een haalbare strategie is om afval te verminderen en de milieuduurzaamheid
van kankerbehandelingen te verbeteren.

Toekomstige toepassingen

Het heruitgifteprogramma wordt nu getest voor antikankergeneesmiddelen. Maar het kan ook
relevant zijn voor andere medicijngroepen. Met name voor medicijnen die vaak worden verspild of
waarvan de productie een hoge milieubelasting heeft.

Meer informatie?

o Bekijk de studie Environmental Outcomes of Reducing Medication Waste by Redeispensing
Unused Oral Anticancer Drugs


https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/39388180/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/39388180/

