
NIEUWSdonderdag 9 januari 2025NL 7

Ellen van Gaalen
Rotterdam

Patiënten ondervinden steeds va-
ker hinder doordat hun medicijnen 
er niet zijn. Uit een enquête onder 
545 geneesmiddelengebruikers die 
het Instituut voor Verantwoord 
Medicijngebruik (IVM) liet doen, 
blijkt dat patiënten hun gezond-
heidsklachten terugkrijgen, meer 
bijwerkingen hebben door andere 
middelen en angstiger worden.

Al jaren neemt het aantal medi-
cijnen waaraan een tekort is toe. In 
2024 telde apothekersorganisatie 
KNMP 1563 middelen op de tekor-
tenlijst.

Tegelijkertijd worden dagelijks 
duizenden capsules en tabletten 
weggegooid. Dat concludeert huis-
arts Walter Schrader na een steek-
proef bij 78 openbare apotheken. 
Op één dag werden exact 30.221 ta-
bletten en capsules ingeleverd, 
waarvan ruim de helft in onaange-
broken verpakkingen. De medicij-
nen hadden een waarde van bijna 
15.000 euro. Omgerekend kost het 
weggooien hiervan een kleine 100 
miljoen euro per jaar. ,,En dan gaat 
er ook nog veel vanuit klinieken, 
ziekenhuizen en apotheekhou-
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Grote tekorten, maar ook veel 
verspilling van medicijnen
Terwijl de 
medicijntekorten 
blijven groeien, 
belanden dagelijks 
duizenden pillen en 
capsules in de 
prullenbak. Steeds 
meer stemmen gaan 
op om teruggebrachte 
geneesmiddelen aan 
nieuwe patiënten te 
geven.

dende huisartsen de verbrandings-
oven in”, stelt Schrader.

Gebruikers van medicijnen stel-
len dat oplossingen uitblijven. Maar 
liefst 87 procent van het IVM-medi-
cijnpanel vindt dat heruitgifte mo-
gelijk moet zijn bij medicijntekor-
ten. ,,De meesten staan er voor 
open, maar verwachten wel dat een 
apotheker de kwaliteit waarborgt”, 
aldus Anke Lambooij, apotheker bij 
het IVM.

Onzekerheid
Precies om die reden zijn apothe-
kers minder enthousiast over het 
idee. In de enquête zegt een derde 
van ruim honderd respondenten 
hergebruik ‘geen acceptabele op-
lossing’ te vinden. Lambooij: ,,Daar 
ligt een stukje onzekerheid over de 
kwaliteit aan ten grondslag. Kan  
ik die wel waarborgen? En wat  

gebeurt er als er wél iets mis is?” 
Apothekersorganisatie KNMP 

sluit zich daarbij aan. ,,Heruitgifte 
klinkt sympathiek, maar er is ook 
ontzettend veel tijd nodig om te 
controleren. En wat doe je met pati-
enten die vanuit hun eigen risico 
voor de medicijnen hebben be-
taald? Alles terugbetalen?” reageert 
bestuurslid Nicole Hunfeld.

Toch lobbyt het ministerie van 
Volksgezondheid, Welzijn en Sport 
in Europa voor ruimere regels voor 
heruitgifte van medicijnen. Nu 
kunnen geneesmiddelen alleen aan 
andere patiënten worden gegeven 
als ze meedoen met onderzoek. ‘Ik 
hoop dat er zo voldoende draagvlak 
wordt gecreëerd voor aanpassing 
van de Europese regelgeving. Dat 
zal mijn inzet zijn’, schreef minister 
Fleur Agema vorige maand.

Het Radboudumc onderzoekt al 

enkele jaren hoe dure kankermid-
delen opnieuw uitgegeven mogen 
worden. Voor een proef geldt een 
gedoogbeleid. De eerste jaren, toen 
nog vier ziekenhuizen meededen, 
werden 228 middelen van gemid-
deld 3000 euro opnieuw uitgege-
ven. Met een chip controleerden de 
ziekenhuizen of de medicijnen 
goed waren bewaard.

Nu doen dertien ziekenhuizen 
en drie keer zo veel patiënten mee, 
vertelt onderzoeker Charlotte Bek-
ker. Ze verwacht deze zomer 
nieuwe resultaten. ,,Het is niet uit 
te leggen dat je kwalitatief goede, 
waardevolle producten gelijk weg-
gooit. Het zijn vaak levensreddende 
medicijnen.”

Alternatief
Volgens de KNMP valt echter meer 
winst te behalen door patiënten 
niet te veel geneesmiddelen mee te 
geven. Hunfeld: ,,Ik kreeg eens als 
ziekenhuisapotheker een tas met 
medicijnen terug met een waarde 
van 3,5 ton. Die patiënt was na een 
week overleden. Hoewel ik heel erg 
tegen verspilling ben, weten we 
niet of heruitgifte een oplossing is 
voor medicijntekorten.”

Daar probeert huisarts Schrader 
een antwoord op te vinden met 
nieuw onderzoek. Hij heeft een 
systeem gemaakt waarmee apothe-
kers, ziekenhuizen en milieustra-
ten teruggebrachte middelen kun-
nen scannen. Die gegevens ver-
schijnen in een database en worden 
gelinkt aan de medicijntekorten. 
Schrader: ,,Als er een tekort is, kun-
nen apothekers dat gelijk zien. We 
moeten weten waar we het over 
hebben.”

Zelfs als het lukt om de regels 
voor heruitgifte te verruimen, zal 
dit nog wel even duren, laat een 
woordvoerder van het ministerie 
van Volksgezondheid, Welzijn en 
Sport (VWS) weten. ,,Europese za-
ken gaan niet zo snel. De werkgroe-
pen die hierover gaan, komen twee 
keer per jaar bij elkaar.”
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Ik kreeg eens een  
tas met medicijnen 
terug met een waarde 
van 3,5 ton
 – Nicole Hunfeld,  
bestuurslid KNMP
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aan geneesmidde-
len. FOTO GETTY IMAGES


