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OPINIE

‘MEDICIJNVERSPILLING PER
JAAR ZO'N € 1 MILJARD’

De werkelijke verspilling van geneesmiddelen
is veel meer dan de vaak gehanteerde € 100
miljoen, en komt waarschijnlijk in de buurt van
€ 1 miljard per jaar, betogen Jeroen van Rijn,
Walter Schrader en Bart Mellink. “Een juistere
schatting kan alle betrokkenen motiveren tem-
po te maken met een duurzamer geneesmid-
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Vaak gehanteerde
bedrag van € 100
miljoen is grove
onderschatting

Jaarlijks belandt een grote hoeveel-
heid ongebruikte geneesmiddelen
in de afvaltonnen van de apotheek
of de milieustraat, wordt wegge-
gooid met het huishoudelijk afval of
verdwijnt door gootsteen of toilet
in het riool. In opiniestukken, amb-
telijke notities en wetenschappelij-
ke publicaties wordt voor deze hoe-
veelheid doorgaans een referentie-
bedrag van € 100 miljoen gehan-
teerd, zowel als minimumbedrag
— "€ 100 miljoen of meer” — en als
totaalbedrag. De oorsprong van de

genoemde getallen is onduidelijk.

Mogelijk is de bron een onderzoek
uit 1995 waarin werd gesteld dat
jaarlijks voor f 122 miljoen aan me-
dicijnen wordt geretourneerd. Sinds
de omzetting van gulden naar euro
is het getal van € 100 miljoen naar
voren gekomen, een makkelijk te
onthouden getal. In 2004 is op
basis van extrapolatie een nieuw
bedrag van € 245 miljoen berekend
[1]. Desondanks blijkt het getal van
€ 100 miljoen steeds weer op te
duiken in ambtelijke, medische en



lekenartikelen. Dit frame is verou-
derd en een sterke onderschatting.

Inflatiecorrectie

Door inflatiecorrectie zou dit be-
drag met zo'n 70% stijgen ten op-
zichte van 2004 [2]. Verdere stijging
komt door veranderd zorggebruik,
toename van de bevolking, dubbe-
le vergrijzing [3] en de stijgende uit-
gaven aan dure (intramurale) spe-
cialistische medicatie [4].

Recente  onderzoeksbevindingen
bevestigen dat de werkelijke ver-
spilling veel hoger ligt dan de nog
steeds vaak genoemde € 100 mil-
joen. Zelfs binnen een beperkt seg-
ment, zoals heruitgifte van orale

oncolytica, blijken miljoenenbespa-
ringen mogelijk te zijn [5,6].

Een pilotstudie uit 2023 schat dat
alleen al retour-gebrachte tabletten
en capsules uit eerstelijnsapothe-
ken circa € 95 miljoen aan groot-
handelswaarde vertegenwoordigen,
terwijl andere vormen van medica-
tie niet zijn meegerekend [7]. Nieu-
we tellingen uit 2025, uitgevoerd in
110 openbare apotheken, wijzen in
de richting van € 630 miljoen aan
retourgeneesmiddelen in de eer-
stelijnszorg.

Daarnaast blijkt uit gedragsonder-
zoek dat een aanzienlijk deel van de
ongebruikte medicatie niet wordt
ingeleverd, wat suggereert dat de

Tellingen uit 2025, uitgevoerd in 110 openbare apotheken, wijzen in de richting van € 630 mil-
joen aan retourgeneesmiddelen alleen al in de eerstelijnszorg.

werkelijke verspilling nog groter is
[8]. Het Logistics Community Bra-
bant (LCB) schatte in 2023 de totale
verspilling zelfs op meer dan € 1,2
miljard voor extramurale medicatie,
met aanvullende grote verliezen
binnen intramurale zorg en WLZ-
instellingen [9].

BlJ HERUITGIFTE VAN
ONCOLYTICA BLIJKEN
MILJOENENBESPARIN-
GEN MOGELIK TE ZIJN

Bovengenoemde studies meten
verschillende delen van de keten
(retourstromen, extramuraal gebruik
en gedrag), maar wijzen consistent
in dezelfde richting: de werkelijke
verspilling ligt minimaal in de orde
van honderden miljoenen euro’s en
waarschijnlijk richting € 1 miljard per
jaar.

Uit bovenstaande volgt dat het be-
drag van € 100 miljoen - zeker als
frame voor jaarlijkse geneesmidde-
len in het afval - nu zélf de prullen-
bak in kan: met de inflatie, toene-
mend gebruik van geneesmiddelen
en tellingen die tot nu toe zijn ge-
daan, blijkt dat het zelfs als bodem-
bedrag een grove onderschatting is
van het kapitaal dat jaarlijks de ver-
brandingsoven ingaat.

Urgentie

In een tijd van economische uitda-
gingen, afhankelijkheid van andere
landen en werelddelen en geopoli-
tieke instabiliteit, geneesmiddelen-
onzekerheid en toenemende druk
op het klimaat en milieu, is het van
belang om de hoeveelheden rest-
medicatie beter te benaderen. Dit
kan helpen de urgentie van dit pro-
bleem te onderstrepen en alle be-
trokkenen in de geneesmiddelen-
keten verder te motiveren tempo te
maken met een duurzamer genees-
middelenbeleid. ®
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