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Waterkwaliteit en 
medicijnresten 





Totale uitgifte medicijnen: 2272 ton/jaar

Schatting gebaseerd op gebruiksgegevens: 

uitgiftes uit openbare apotheken

- Dus geen specialistische zorg (ziekenhuizen –

röntgencontrastmiddelen)

- En geen middelen uit de vrije verkoop

Gecombineerd met uitscheiding door de patiënt 

en verwijdering in rioolwaterzuivering.

Medicijngebruik in NL stijgt

Afbeelding: Gebruik van op recept uitgegeven geneesmiddelen 
per hoofdgroep in 2018. Indeling naar ATC-codes (Anatomisch, 
therapeutisch, chemisch). Bron: www.gipdatabank.nl



Onderzoek RIVM & 
Deltares:

Jaarlijks 509 ton
medicijnresten in 
oppervlaktewater

Zonder
laxeermiddelen
macrogol en 
lactulose (goed
afbreekbaar, niet
biologisch actief) is 
totale vracht naar
oppervlakte water 
190 ton/jaar



• Acute effecten (sterfte) meestal niet
relevant

• Continue blootstelling aan zeer lage
concentraties: 
aantasting populatie en ecosysteem door 

subtielere effecten zoals voortplanting/gedrag

Risico’s: geneesmiddelen en ecologie

Gemeten stoffen in 2018  (n=117):
14%: risico (16 stoffen)
43%: geen risico
37%: risicobepaling niet mogelijk
6%: detectielimiet hoger dan norm



Risicoquotiënten op basis van maximaal 
gemeten concentraties in 
oppervlaktewater, voor de stoffen 
waarvan zowel metingen als risicogrenzen 
beschikbaar zijn. 

Blauw = risicoquotiënt < 1, dus 
concentratie beneden de risicogrens. 

Rood = risicoquotiënt > 1, dus 
concentratie hoger dan risicogrens



• 51 locaties bij rioolwaterzuiveringen in Engeland

• 25% van alle blankvoorns tekenen van 
vervrouwelijking. In sommige rivieren zelfs 100%
o Chemisch (hormoon niveaus, vitellogenin)

o Sperma van lage kwaliteit

o Vorming van eicellen in testes en vrouwelijke eileiders 

Vervrouwelijking van vissen

Tyler and Jobling, 
2008. BioScience
58(11):  1051-1059



• Nederlands drinkwater voldoet aan alle kwaliteitseisen

• Maar: Geneesmiddelen worden wel in drinkwater gemeten

• Analysemethodes steeds nauwkeuriger

• Ook mengsel van aanwezige stoffen is veilig

• Geneesmiddelen aanwezig in bronnen voor drinkwater

• Intensieve zuivering van oppervlaktewater

• Minder intensieve zuivering van grondwater

• Toekomstige ontwikkelingen

• Klimaatverandering → fluctuaties in rivierafvoer

• Vergrijzing en medicalisering

Geneesmiddelen en drinkwater



Ketenaanpak Medicijnresten uit Water







• Er worden geen medicijnen verboden: het belang van de patiënt blijft voorop 
staan

• De ketenaanpak werkt pragmatisch, effectief en efficiënt, tegen 
maatschappelijk aanvaardbare kosten 

• Iedereen doet wat hij kan en wacht niet op een ander

(Brief aan de Tweede Kamer: 
https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kamerstukken/2017/10/19/ketenaanp
ak-medicijnresten-uit-water)

Uitgangspunten Ketenaanpak 

https://www.rijksoverheid.nl/documenten/kamerstukken/2017/10/19/ketenaanpak-medicijnresten-uit-water


→ Demonstratieprojecten verdergaande 
zuivering

• Gebruik van ozon (oxydatie) en/of 
actieve kool (adsorptie) 

• 14 demonstratieprojecten vóór 2023
• Mogelijk nog eens 20+ projecten ná 

2023 
• Subsidieregeling door I&W van 60 M 

Euro; totale kosten is een veelvoud 
• Inclusief onderzoek naar rendementen 

en effecten op ecosysteem

Wat doen de waterschappen







• Kosten tussen 5 en 15 Euro per inwoner per jaar
• Onderzoek door EU naar mogelijkheden van  “Uitgebreide Producenten 

Verantwoordelijkheid”:

• Onderzoek effecten/normstelling

• Fondsvorming voor cofinanciering maatregelen

Financiering verdergaande zuivering



• Regionaal contact met Farmaco-Therapeutische
overleggen (in overleg met o.a. instituut verantwoord 
medicijnverbruik). 

• Gericht op bewustwording en meedoen in de keten 
aanpak: 

1. Plaszakken voor contrastmiddelen (slecht afbreekbaar)

2. Medicijnresten niet door de gootsteen/toilet spoelen

3. We verwachten dat farmacie/medische sector zelf ook 

oplossingen aandraagt 

Wat doen de waterschappen 



1. Beschikbaar stellen gegevens over milieu-effecten van medicijnen. Voor 
bepalen van ecologische effect van medicijnresten in water is het belangrijk 
om toxische druk te weten. Onderdeel van onderzoeken bij toelating? 
Monitoring.

2. Twee partijen nog nauwelijks betrokken: de verzekeraars (omvang 
medicijnverstrekking) en thuiszorg (inname teveel medicijnen bij exit-gesprek)

3. Wat zijn de mogelijkheden van verstrekken van kleine verpakkingen om 
verspilling tegen te gaan?

4. Wat zijn de mogelijkheden van “gezonde leefstijl en gezonde voeding”?
5. Verdere bewustwording: elk pilletje en zalfje kan effect hebben op leven in de 

sloot.

Aandachtspunten voor de toekomst


